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กติตกิรรมประกาศ 
 

วิทยานิพนธ์ฉบบัน้ี สาํเร็จลุล่วงไดด้ว้ยความกรุณา และความช่วยเหลืออยา่งดียิง่จาก ผูช่้วย
ศาสตราจารย ์ดร. อารียว์รรณ อ่วมตานี อาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ท่ีไดส้ละเวลาทั้งในราชการ
และนอกเวลาราชการ ให้คาํแนะนาํ ขอ้คิดเห็น และคาํปรึกษา ตลอดจนแกไ้ขปรับปรุงขอ้บกพร่อง
ของวิทยานิพนธ์ฉบบัน้ี รวมทั้งใหก้าํลงัใจตลอดทั้งให้ความห่วงใยเอาใจใส่แก่ผูว้ิจยัเสมอมา ผูว้ิจยั
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ความรู้ และประสบการณ์การเรียนรู้ตลอดระยะเวลาการศึกษา และขอบพระคุณบณัฑิตวิทยาลยัท่ี
ใหทุ้นบางส่วนเพื่อสนบัสนุนการทาํวิทยานิพนธ์น้ี  
 
 ขอกราบขอบพระคุณผูท้รงคุณวฒิุท่ีกรุณาใหข้อ้เสนอแนะในการปรับปรุงแกไ้ขเคร่ืองมือท่ี
ใช้ในการทาํวิจัย และขอขอบพระคุณผูอ้าํนวยการโรงพยาบาล หัวหน้าฝ่ายการพยาบาล และ
พยาบาลประจาํการของโรงพยาบาลท่ีเป็นกลุ่มตวัอย่าง ท่ีกรุณาให้ความร่วมมือและอาํนวยความ
สะดวกในการเกบ็รวบรวมขอ้มูล 
 
 ท้ายท่ีสุด การทาํวิทยานิพนธ์น้ีจะสําเร็จลงมิได้ หากขาดกําลังใจจากครอบครัว และ
กลัยาณมิตรทั้งหลาย โดยเฉพาะคุณพ่อและคุณแม่ท่ีเคารพรัก ผูซ่ึ้งให้สติปัญญาและส่ิงดีงามแก่
ผูว้ิจยัรวมถึงให้การสนับสนุนและเป็นกาํลงัใจให้แก่ผูว้ิจยัไดรั้บประสบการณ์ท่ีดีในการศึกษา ณ 
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บทที ่1 
 

บทนํา 
 

ความเป็นมาและความสําคญัของปัญหา  
 

ในปัจจุบนั การแข่งขนัในดา้นการพฒันาคุณภาพการบริการในโรงพยาบาลทั้งภาครัฐและ
ภาคเอกชนมีเพิ่มมากข้ึน พยาบาลเป็นบุคลากรท่ีมีส่วนสาํคญัในการพฒันาคุณภาพการพยาบาลสู่
คุณภาพการบริการท่ีเป็นเลิศ ดงันั้นพยาบาลตอ้งเป็นผูท่ี้มีความรู้ความสามารถ มีการคน้ควา้ความรู้
ใหม่ ๆ และมีการสร้างสรรคน์วตักรรมใหม่อยูต่ลอดเวลา สอดคลอ้งกบั พระราชบญัญติัวิชาชีพการ
พยาบาลและการผดุงครรภ ์ฉบบัท่ี 2 พ.ศ. 2540 สภาการพยาบาล (2551) กล่าววา่ พยาบาลตอ้งมีการ
พฒันาตนเองอยา่งต่อเน่ือง มีการพฒันาความรู้ความสามารถ และมีการนาํความรู้จากผลการวิจยัมา
ประยุกตใ์ชใ้นการปฏิบติัการพยาบาล ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการพฒันาคุณภาพการพยาบาลในปัจจุบนั 
โดยเฉพาะในโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ผูรั้บบริการมีความคาดหวงัในบริการและ
คุณภาพการพยาบาลสูง    อีกทั้งการเปล่ียนแปลงทางดา้นเทคโนโลย ีเศรษฐกิจ สังคม การเมืองการ
ปกครอง ผูรั้บบริการมีการรับรู้ข่าวสารดา้นสุขภาพเพ่ิมมากข้ึน รู้จกัพิทกัษสิ์ทธิของตนเอง สามารถ
เลือกสถานบริการสุขภาพได ้ท่ีสอดคลอ้งกบัความคาดหวงัในคุณภาพบริการของตนเองได ้ส่ิงท่ี
กล่าวมาจึงเป็นเหตุผลหน่ึงท่ีทาํให้โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  ตอ้งมีการพฒันาคุณภาพ
อยา่งต่อเน่ืองเพื่อตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ โดยมีการปรับปรุงมาตรฐานโรงพยาบาล      
ซ่ึงใชเ้กณฑ์มาตรฐานจากสถาบนัต่าง ๆ ท่ีมีความน่าเช่ือถือและเป็นท่ียอมรับมาใชใ้นการรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาล เช่น การพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital Accreditation : HA) 
รางวลัคุณภาพแห่งชาติ (Thailand Quality Award : TQA) และการรับรองคุณภาพมาตรฐานระดบั
สากล (Joint Commission International Accreditation : JCIA) โดยมีพยาบาลเป็นฟันเฟืองหลกั    
ในการปรับปรุงและพฒันาคุณภาพบริการ เพื่อให้เป็นไปตามเกณฑม์าตรฐาน ดงันั้น โรงพยาบาล
เอกชนจึงมีการผลกัดัน และส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพมีการสร้างสรรค์ส่ิงใหม่ๆมาใช้ในการ
ใหบ้ริการผูป่้วยและญาติ  

การปฏิบติัการพยาบาลในปัจจุบนัฝ่ายการพยาบาลใหค้วามสาํคญักบัการพฒันาคุณภาพการ
พยาบาลท่ีเป็นเลิศเพ่ือให้สามารถแข่งขันกับโรงพยาบาลอ่ืนๆได้ พยาบาลจึงต้องมีความคิด
สร้างสรรค์ รู้จักดัดแปลงการให้บริการให้มีความแตกต่างจากการปฏิบัติการพยาบาลเดิม              
ในโรงพยาบาลรัฐการพฒันานวตักรรมต่างๆมีมากมายเน่ืองจากความไม่เพียงพอของงบประมาณทาํ
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ให้พยาบาลตอ้งมีการสร้างสรรค์นวตักรรมต่างๆ อยู่ตลอดเวลาเพ่ือให้เกิดความสะดวกในการ
พยาบาลและการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ ส่วนในโรงพยาบาลเอกชนการพฒันาพฤติกรรม
สร้างสรรคน์ั้น การสร้างสรรคน์วตักรรมเก่ียวกบัอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการดูแลผูป่้วยไม่มีความจาํเป็น
เน่ืองจากงบประมาณในการจดัซ้ืออุปกรณ์อาํนวยความสะดวกต่างๆ มีมากมาย แต่พยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาลเอกชนให้ความสาํคญักบัการสร้างสรรคก์ารพยาบาลในรูปแบบอ่ืนๆ เช่นการดูแล
แบบพยาบาลเจา้ของไข ้การคลอดบุตรดว้ยวิธีการธรรมชาติ (Active birth) การดูแลป้องกนัความ
เส่ียงต่างๆ การบริหารยาโดยใช้ระบบคอมพิวเตอร์ การบนัทึกทางการพยาบาลอิเล็กทรอนิกส์     
การดูแลผูป่้วยเฉพาะทางและการจดัการระบบสารสนเทศทางการพยาบาล ซ่ึงการจดัรูปแบบการ
ดูแลต่างๆมีจุดประสงคส์ําคญัเพื่อเพิ่มคุณภาพการพยาบาลท่ีเป็นเลิศ สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ 
สุพตัรา มะปรางหวาน (2546) พบว่า อนาคตภาพองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาลเอกชนมีแนวโนม้
เกิดการเปล่ียนแปลง ด้านโครงสร้างองค์การและการบริหาร การบริหารทรัพยากรบุคคล             
การบริหารความปลอดภยัของพยาบาลและผูใ้ชบ้ริการ ระบบสารสนเทศทางการพยาบาล รูปแบบ
บริการพยาบาล และมีการพฒันาคุณภาพมาตรฐานสากล ดงันั้นพยาบาลจึงตอ้งมีการคิดสร้างสรรค์
ส่ิงใหม่อยูต่ลอดเวลาเพ่ือใหเ้กิดการพยาบาลท่ีเป็นเลิศต่อไป 

พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชนจากการสัมภาษณ์พยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานครแห่งหน่ึงท่ีผ่านรับการตรวจรับรองคุณภาพ
มาตรฐานสากล (JCI) เม่ือวนัท่ี 8 กรกฎาคม 2553 จาํนวน 10 คน พบว่า พยาบาลตอ้งมีการพฒันา
ตนเองอย่างต่อเน่ืองเพ่ือให้มีความรู้เพียงพอต่อการดูแลผูป่้วยไดอ้ยา่งปลอดภยั ซ่ึงเป็นเกณฑห์น่ึง
ในการรับรองตามคุณภาพมาตรฐานสากล เช่นพยาบาลในหน่วยงานเฉพาะทางตอ้งเขา้รับการอบรม
เพ่ิมเติมเก่ียวกบัการดูแลผูป่้วยเฉพาะทาง มีการพฒันาการดูแลเร่ืองความเส่ียงผูป่้วยพลดัตกหกลม้ 
การพฒันาเร่ืองความเจ็บปวด การบริหารยาท่ีมีความเส่ียงถึงชีวิต และมีการพฒันาสร้างสรรคส่ิ์ง
ใหม่ ๆ อยูต่ลอดเวลา ซ่ึง Kleysen  และ Street (2001) กล่าวว่า หากบุคคลมีพฤติกรรมสร้างสรรคจ์ะ
ส่งผลทาํให้การทาํงานมีประสิทธิภาพเพิ่มมากข้ึน เช่นเดียวกบัท่ี Swansburg (1996) กล่าวว่า 
ความคิดสร้างสรรค ์เป็นมิติท่ีสาํคญัของบุคลากรพยาบาลท่ีจะประยุกตค์วามรู้ใหม่ ๆ มาใชใ้นการ
ปฏิบัติงานให้มีคุณภาพ โดยอาศยัผลผลิตจากความคิดสร้างสรรค์ (ไขแสง โพธิโกสุม, 2543) 
ความคิดสร้างสรรคเ์ป็นส่ิงจาํเป็นต่อบุคคลและองคก์ารต่างๆ ในการสร้างความกา้วหนา้ในอนาคต 
กล่าวคือทาํใหบุ้คคลมีการพฒันาตนดา้นความรู้สึกนึกคิด มีความเช่ือมัน่ในตนเอง พฒันาบุคลิกภาพ
ให้มีความยืดหยุน่ อดทนอดกลั้น สามารถแกไ้ขปัญหาไดต้รงจุด ซ่ึงมีผลต่อองคก์ารคือ ทาํให้เพิ่ม
ผลิตผลและประสิทธิภาพ เพ่ือความอยูร่อดขององคก์ารได ้(สมยศ นาวีการ, 2540) ดงันั้นพยาบาล
จึงตอ้งมีการพฒันาศกัยภาพตนเอง ศึกษาหาความรู้ตลอดเวลา มีความคิดสร้างสรรค ์มีการนาํความรู้
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นวตักรรมใหม่ๆ มาประยกุตใ์ชใ้นการทาํงาน เพ่ือให้สามารถดูแลผูรั้บบริการไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ
ต่อไป 

พฤติกรรมสร้างสรรคจ์ะเกิดข้ึนไดต้อ้งอาศยัปัจจยัทั้งส่วนบุคคล และส่ิงแวดลอ้ม ในส่วน
ของปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่แรงจูงใจ การคิดแกปั้ญหา และความตั้งใจมุ่งมัน่ท่ีจะปรับปรุงชีวิตการ
งานหรือวิชาชีพให้ดียิ่งข้ึนเกิดจากประสบการณ์  ภูมิหลังและการมีมุมมองหรือความคิดท่ี
หลากหลาย (ไขแสง โพธ์ิโกสุม, 2543) บุคคลท่ีมีความคิดสร้างสรรคน์อ้ยมกัเกิดจากอุปสรรคส่วน
ตนดา้นคุณลกัษณะการคิด และปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้ม ไดแ้ก่บรรยากาศในการทาํงาน ซ่ึงมีผลต่อ
ความคิดสร้างสรรคข์องบุคคล (เรมวล นนัทศุ์ภวฒัน์, 2542) ดงันั้นบุคคลท่ีมีความสามารถในการ
คิดสร้างสรรค์ตอ้งมีแนวคิดและหลกัพื้นฐานท่ีเก่ียวขอ้งกับการคิดสร้างสรรค์เป็นอย่างดี จึงจะ
สามารถพฒันาความสามารถในการคิดสร้างสรรคข์องตน และพฒันาผูอ่ื้นโดยใชห้ลกัการต่างๆให้
เหมาะสม จะทาํใหเ้กิดส่ิงใหม่และดีข้ึนกวา่เดิมเสมอ ดงันั้นวิชาชีพใดท่ีมีบุคคลท่ีมีความสามารถใน
การคิดสร้างสรรคห์รือมีพฤติกรรมสร้างสรรคน์ั้นยอ่มจะพฒันาวิชาชีพใหก้า้วหนา้อยา่งไม่หยดุย ั้ง 

จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัการศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ   
มีการศึกษาวิจยัไวส่้วนหน่ึง ไดแ้ก่ พชันา เฮง้บริบูรณ์พงษ ์(2545) ไดศึ้กษาพฤติกรรมสร้างสรรค์
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรคอ์ยูใ่นระดบั
ปานกลาง นิรมล พิมนํ้ าเยน็ (2546) ศึกษาผลผลิตของความคิดสร้างสรรคข์องหัวหน้าฝ่ายการ
พยาบาล โรงพยาบาลชุมชน พบว่า ผลผลิตของความคิดสร้างสรรคอ์ยูใ่นระดบัปานกลาง สุดารัตน์ 
เหลาฉลาด (2547) ศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐ 
พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรค์อยู่ในระดับปานกลาง กมลทิพย ์ลีลาธนาพิพฒัน์ 
(2550) ศึกษาปัจจยัทาํนายพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของ
รัฐ พบวา่ พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรคอ์ยูใ่นระดบัดี จากการทบทวนวรรณกรรมดงักล่าว 
พบว่าการศึกษาทั้ งหมดเป็นการศึกษาในโรงพยาบาลระดับต่างๆ ในภาครัฐ โดยพฤติกรรม
สร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง  และมีการศึกษาปัจจัยท่ีมี
ความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสร้างสรรคด์งัน้ี คือ ส่ิงแวดลอ้มในงาน แรงจูงใจใฝ่สัมฤทธ์ิ บรรยากาศ
เชิงสร้างสรรค ์ และเจตคติต่องาน   

อย่างไรก็ตามในการศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐและ
เอกชนมีความแตกต่างกันโดยโรงพยาบาลรัฐจะมีการพฒันานวตักรรมต่างๆ มาอย่างต่อเน่ือง     
ส่วนโรงพยาบาลเอกชนการพฒันานวตักรรมต่างๆเร่ิมมีเพิ่มมากข้ึนเน่ืองจากการพฒันามาตรฐาน
โรงพยาบาลตามเกณฑ์มาตรฐานต่างๆท่ีมุ่งเน้นการพฒันานวตักรรมและการพฒันาพฤติกรรม
สร้างสรรคเ์พิ่มข้ึน โดยเฉพาะโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร ท่ีมีการแข่งขนักนัในการ
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พฒันาคุณภาพโรงพยาบาลเพ่ือจูงใจผูรั้บบริการในปัจจุบนัท่ีสามารถเลือกใชบ้ริการในโรงพยาบาล
ท่ีมีความน่าเช่ือถือสูงและผ่านการรับรองมาตรฐานท่ียอมรับในระดับสากล เช่นมาตรฐานการ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล Joint Commission International (JCI) ซ่ึงมุ่งเน้นมาตรฐานความ
ปลอดภยัของผูรั้บบริการและการพฒันาบุคลากรอยา่งต่อเน่ือง ดงันั้นผูว้ิจยัจึงสนใจท่ีจะศึกษาปัจจยั
ท่ีพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครท่ีผ่าน
การรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา่ ปัจจยัท่ีสมัพนัธ์กบัพฤติกรรม
สร้างสรรคน์ั้น มีนักทฤษฎีและนักวิจยัหลายท่านท่ีศึกษาเก่ียวกบัการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของ
บุคคลนั้นไดก้ล่าวไวว้่า การเกิดข้ึนของพฤติกรรมของบุคคลนั้นมี 3 องคป์ระกอบดว้ยกนั ไดแ้ก่ 
ดา้นบุคคล ดา้นบุคคลอ่ืนท่ีมากระทาํ และดา้นส่ิงแวดลอ้ม สอดคลอ้งกบัท่ี Bandura (1989) กล่าวไว้
วา่ พฤติกรรมของคนเรานั้นเกิดจาก 3 ปัจจยั ไดแ้ก่ ปัจจยัความคิดการรับรู้เก่ียวกบัตนเองของบุคคล 
ปัจจยัจากบุคคลอ่ืนๆ และปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้ม โดยทั้ง 3 ปัจจยัตอ้งทาํหนา้ท่ีกาํหนดซ่ึงกนัและกนั
ทาํให้เกิดการเปล่ียนแปลงของพฤติกรรมได ้บางปัจจยัอาจมีอิทธิพลมากกว่าอีกปัจจยั โดยอิทธิพล
ทั้ง 3 ปัจจยันั้น ไม่ไดเ้กิดข้ึนพร้อมๆกนั หากแต่ตอ้งอาศยัเวลาในการท่ีปัจจยัใดปัจจยัหน่ึงจะมีผล
ต่อการกาํหนดปัจจยัอ่ืนๆ ดงันั้นการศึกษาในคร้ังน้ีผูว้ิจยัจึงไดศึ้กษาตวัแปรท่ีเป็นปัจจยัดา้นบุคคล 
คือ การรับรู้ในความสามารถตนเอง ส่วนปัจจยัดา้นบุคคลอ่ืนคือ การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้น
จิตใจ และปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มคือ ความเครียดในงาน ซ่ึงทั้ง 3 ปัจจยัเป็นปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์
กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ  
 Bandura (1997) กล่าวว่า บุคคลจะกระทาํพฤติกรรมใดพฤติกรรมหน่ึงไดอ้ยา่งเหมาะสม 
หรือประสบผลสําเร็จได้ ไม่ได้ข้ึนอยู่กับความรู้ ความสามารถ และทกัษะท่ีบุคคลมีอยู่เท่านั้ น         
ยงัข้ึนอยู่กับการรับรู้ถึงความสามารถท่ีบุคคลมีต่อตนเอง (Self-efficacy) ซ่ึงการรับรู้ใน
ความสามารถของตนเองนั้นมีอิทธิพลต่อการเรียนรู้ การเปล่ียนแปลงพฤติกรรม และมีผลต่อ
แรงจูงใจในการกระทาํพฤติกรรมของบุคคล กล่าวคือ บุคคลท่ีมีการรับรู้ในความสามารถของตนเอง
สูง มกัจะเอาใจใส่ในการทาํงาน มีความตอ้งการความสําเร็จสูง และจะใช้ความพยายาม ความ         
มุมานะในการทาํงานนานกว่าบุคคลซ่ึงรับรู้ว่าตนเองมีความสามารถตํ่า ดงันั้นปัจจยัการรับรู้ใน
ความสามารถของตนเองจึงมีความสาํคญั ต่อการตดัสินใจในการพิจารณาว่าจะเลือกกระทาํหรือไม่
กระทาํพฤติกรรม ซ่ึงส่งผลต่อพฤติกรรมสร้างสรรค์ของบุคคลได้ สอดคลอ้งกับ สร้อยตระกูล      
(ติวยานนท)์ อรรถมานะ (2542) กล่าววา่ พฤติกรรมสร้างสรรคข์องบุคคลเกิดไดจ้ากการกระทาํหรือ
กิริยาอาการท่ีแสดงออก ปัจจยัต่างๆจะส่งเสริมการกระทาํส่งผลต่อการเกิดพฤติกรรมสร้างสรรค์
ของบุคคล 
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ปัจจัยท่ีสําคัญอีกประการหน่ึงท่ีส่งเสริมพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลเอกชนไดแ้ก่ การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ซ่ึงการเสริมสร้างพลงัอาํนาจเป็นการ
แบ่งปันอาํนาจของผูบ้ริหารต่อผูใ้ตบ้งัคบับญัชา โดยมีวตัถุประสงคเ์พ่ือให้ทุกคนมีความสามารถท่ี
จะไปถึงเป้าหมายของงานหรือขององค์การ เพิ่มศกัยภาพของบุคคล โดยผูบ้งัคบับญัชาถ่ายโอน
อาํนาจ ให้อิสระในการตดัสินใจ ส่งเสริมใหบุ้คลากรเกิดความสามารถในการทาํงานและแกปั้ญหา
ต่างๆไดบ้รรลุผลสาํเร็จของตนเองและองคก์าร ซ่ึง Spreitzer (1995) กล่าวว่า การเสริมสร้างพลงั
อาํนาจด้านจิตใจสามารถส่งเสริมให้บุคคลทาํงานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ พฒันาความคิดริเร่ิม
ใหม่ๆ กระตือรือร้นในการทาํงาน และส่งผลต่อพฤติกรรมสร้างสรรคข์องบุคคลได ้ 
 นอกจากน้ี ปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้ม ไดแ้ก่ ความเครียดในงาน Wheeler และ Riding (1995) 
ศึกษาความเครียดในงานของพยาบาล พบว่าสาเหตุท่ีทาํให้เกิดความเครียดในงาน มี 5 ดา้น ไดแ้ก่ 
ดา้นปริมาณงานและเวลา ดา้นสัมพนัธภาพระหว่างบุคลากร ดา้นการดูแลผูป่้วย ดา้นองคก์ารและ
การบริหาร และดา้นประเด็นอาชีพ ซ่ึงส่งผลต่อพฤติกรรมสร้างสรรคข์องบุคคล อีกทั้งในปัจจุบนั
ผูป่้วยมีความคาดหวงัในคุณภาพบริการของโรงพยาบาลเอกชนสูง โรงพยาบาลเอกชนตอ้งมีการ
พฒันาคุณภาพการพยาบาลให้สอดคลอ้งกบัการเปล่ียนแปลงในปัจจุบนั ทาํให้โรงพยาบาลตอ้งนาํ
ระบบการพฒันาและรับรองคุณภาพต่างๆเขา้มา เพื่อสร้างความไวว้างใจให้กบัผูรั้บบริการและ
ไดรั้บการยอมรับในระดบัสากล มีผลทาํให้พยาบาลเกิดความเครียดในงานสูงข้ึน จากการสํารวจ
ของ ทศันา บุญทอง (2543) พบวา่ปัญหาการปฏิบติังานของพยาบาลท่ีปฏิบติังานในสถานบริการทุก
ระดบัในภาพรวมพบว่า ปัญหาท่ีพบมากท่ีสุด 4 ลาํดบัแรก ไดแ้ก่ การท่ีมีปริมาณงานมากเกินกว่าท่ี
จะทาํงานให้สมบูรณ์ได ้การทาํการรักษาเกินความรู้ความสามารถท่ีไดรั้บจากการเรียน การขาดท่ี
ปรึกษาและแหล่งประโยชน์ทางวิชาการ และการทาํงานท่ีไม่ตอ้งใช้ความรู้ ความสามารถ เช่น     
งานตอ้นรับ ธุรการ ร้อยละ 71.4, 57.1, 50.2 และ 48.4 ตามลาํดบั อีกทั้งพยาบาลยงัขาดการ
สนบัสนุนจากองคก์ารท่ีจะพฒันางานใหม่ ร้อยละ 47 และไม่มีโอกาสในการพฒันาตนเอง ร้อยละ 
25  จากปัญหาดงักล่าวส่งผลให้พยาบาลเกิดความเครียดในงาน และความเครียดนั้นส่งผลต่อการ
ทาํงานของพยาบาลในดา้นต่างๆ ไดแ้ก่ การส่ือสารในการทาํงานผิดพลาด สัมพนัธภาพระหว่าง
พยาบาลดว้ยกนัลดลง มีการลาออกจากงานเพิ่มข้ึน นอกจากน้ีความเครียดยงัส่งผลให้พยาบาลมี
ความวิตกกงัวลสูง มีอาการนอนไม่หลบั มีปัญหาดา้นสุขภาพ ส่งผลกระทบต่อครอบครัว และ
ประสิทธิภาพในการทาํงานลดลง และการเรียนรู้คน้หาความรู้ใหม่ๆลดลง (McGrath, 2003)   
 จากท่ีกล่าวมาทั้งหมด ผูว้ิจยัจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษาปัจจยัพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์
ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร โดยศึกษาความสัมพนัธ์การรับรู้ใน
ความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และความเครียดในงาน กบัพฤติกรรม
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สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร เพื่อนาํขอ้มูลและผลการวิจยัน้ี
ไปเป็นแนวทางในการส่งเสริมพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชนต่อไป 
 
วตัถุประสงค์ของการวจัิย   
 

1.  เพื่อศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  
2.  เพื่อศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ

ด้านจิตใจ ความเครียดในงาน กับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร  

3.  เพื่อศึกษาตวัแปรพยากรณ์ท่ีสามารถร่วมทาํนายพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  
 
ปัญหาการวจัิย 
 

1. พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร อยูใ่น 
ระดบัใด 

2. การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ความเครียดในงาน 
มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
หรือไม่ อยา่งไร 

3. การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ความเครียดใน
งานสามารถร่วมกันพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร ไดห้รือไม่ อยา่งไร 
 
ขอบเขตการวจัิย 
 

1. ประชากรท่ีใชใ้นการวิจยั คือ พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
2. ตวัแปรท่ีตอ้งการศึกษาในการวิจยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ 

2.1  ตวัแปรตน้คือ 
 2.1.1  การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
 2.1.2  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
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 2.1.3  ความเครียดในงาน 
2.2  ตวัแปรตาม คือ พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 

 
สมมติฐานการวจัิย  
 

พฤติกรรมสร้างสรรคต์ามแนวคิดของ Kleysen  และ Street (2001) หมายถึง การแสดงออก
ของบุคคลในการคิดริเร่ิมสร้างส่ิงต่างๆ หรือปรับปรุงส่ิงใหม่ๆ การแสวงหาโอกาส การคิดริเร่ิม
สร้างสรรค์ การวิเคราะห์ข้อมูล การเป็นผูน้ําความคิดและการประยุกต์ใช้ เพื่อมาใช้ในการ
ปฏิบติังาน จากการทบทวนวรรณกรรมพบปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์ไดแ้ก่ 
การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และความเครียดในงาน โดยมี
รายละเอียดดงัน้ี  

  การรับรู้ในความสามารถตนเอง ตามแนวคิดของ Bandura (1997) เป็นการรับรู้ความสามารถ
ของตนเองท่ีจะจดัการและดาํเนินการกระทาํพฤติกรรมให้บรรลุเป้าหมายท่ีกาํหนดไว  ้ส่งผลต่อ
ความสําเร็จในการทํางาน การทํางานมีประสิทธิภาพและสามารถพัฒนาผลงานใหม่ๆได ้              
ซ่ึง Bandura (1997) กล่าวว่า การรับรู้ความสามารถของตนเองนั้น มีผลต่อการกระทาํของบุคคล
กล่าวคือหากบุคคลรับรู้ว่าตนเองมีความสามารถในงานก็จะทาํให้บุคคลมีความมุ่งมัน่ท่ีจะคิดและ
ดําเนินการทํางานให้บรรลุเป้าหมายได้ ดังนั้ นการรับรู้ความสามารถของตนเองน่าจะมี
ความสมัพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ    

การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ตามแนวคิดของ Spreitzer (1995)  เป็นการเพ่ิม
ศกัยภาพของบุคคล โดยผูบ้งัคบับญัชาเป็นผูส่้งเสริม และสนับสนุนให้โอกาสในการทาํงาน ให้
อิสระในการตดัสินใจ  ใหคุ้ณค่ารับรู้ความหมายของงาน ส่งผลใหบุ้คคลเกิดความสามารถในทาํงาน 
ตดัสินใจและแกปั้ญหาต่างๆได้บรรลุผลสําเร็จของตนเองและองค์การ สามารถคิดริเร่ิมใหม่ ๆ 
สอดคลอ้งกบัท่ี Thomas และ Velhouse (1990) กล่าวว่า การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ จะทาํ
ให้บุคคลแสดงออกถึงความคิดริเร่ิมใหม่ๆ กระตือรือร้นในการทาํงาน ส่งผลต่อการทาํงานท่ีมี
ประสิทธิภาพมากข้ึน ดงันั้น การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจน่าจะมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั
พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ    

ความเครียดในงาน Wheeler และ Riding (1995) กล่าวว่าความเครียดในงานเกิดจากภาวะ
กดดันหรือคุกคามทางจิตใจในการทาํงาน จากแหล่งของความเครียด 5 ด้าน คือ ปริมาณงานท่ี     
มากเกินไป ความกดดนัดา้นเวลา สัมพนัธภาพระหว่างบุคคลไม่ดี ความกดดนัจากผูป่้วย องคก์าร       
การบริหาร และความกดดนัดา้นประเด็นอาชีพ ซ่ึงบุคคลจะเกิดการปรับตวัต่อความเครียดเพื่อให้



 8 

เกิดความสมดุลและสามารถพฒันาการทาํงาน ทาํใหเ้กิดพฤติกรรมสร้างสรรคข์องบุคคล สอดคลอ้ง
กบังานวิจยัของ McGrath (2003) กล่าวว่า ความเครียดในงานมากความคิดสร้างสรรคข์องพยาบาล 
จะลดลงดังนั้น พยาบาลท่ีเผชิญความเครียดในงานน่าจะมีความสัมพนัธ์ทางลบกับพฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ    
 สรุปจากแนวคิดและการทบทวนวรรณกรรมขา้งตน้ ผูว้ิจยัไดต้ั้งสมมติฐานการวิจยัดงัน้ี 
 1.  การรับรู้ในความสามารถตนเองมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์อง
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 2.  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสร้างสรรค์
ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 3.  ความเครียดในงานมีความสัมพนัธ์ทางลบกับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 4.  การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และความเครียด
ในงาน สามารถร่วมพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร 
 
คาํจํากดัความทีใ่ช้ในการวจัิย 
 

1.  พฤติกรรมสร้างสรรค ์(Innovative behavior) หมายถึง การแสดงออกของพยาบาล
วิชาชีพ ในการริเร่ิมสร้างสรรค ์หรือปรับปรุงใหเ้กิดส่ิงใหม่ๆ หรือนวตักรรม มาใชใ้นงานท่ีปฏิบติั
อยู ่วดัไดจ้ากแบบสอบถามท่ีปรับปรุงมาจากแบบสอบถามของ Kleysen และ Street (2001) ซ่ึงเป็น
การวดัโดยรวมเก่ียวกบัการแสวงหาโอกาสท่ีจะเรียนรู้ส่ิงใหม่ๆไปใชใ้นการปฏิบติังาน มีการช้ีนาํ
ส่ิงใหม่ๆเพื่อใหเ้ป็นท่ียอมรับของผูร่้วมงาน มีการคิดวิธีการใหม่ๆเพื่อแกปั้ญหาในการทาํงาน มีการ
นาํแนวคิดนั้นมาทดลองใช ้มีการใชท้รัพยากรท่ีมีอยู่มาประยกุตก์บัแนวคิดใหม่ไดอ้ยา่งเหมาะสม 
และมีการส่งเสริมใหผู้ร่้วมงานอ่ืนเห็นความสาํคญัของความคิดสร้างสรรค ์
 2.  การรับรู้ในความสามารถตนเอง (Self-efficacy) หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ
ใน การตดัสินเก่ียวกบัการจดัการงานและการเผชิญต่ออุปสรรคเ์พื่อให้บรรลุเป้าหมายท่ีกาํหนดไว ้    
วดัไดจ้ากแบบสอบถามท่ีพฒันาโดยเวทินี สุขมาก (2545) ซ่ึงแปลตามแบบสอบถามการรับรู้ใน
ความสามารถตนเองของ Schwarzer (1997) โดยใชแ้นวคิดของ Bandura (1997) ซ่ึงเป็นการวดั
โดยรวมเก่ียวกบั การรับรู้ความสามารถในการจดัการกบัปัญหา การเผชิญกบัเหตุการณ์ต่างๆ และ
ความสามารถในการแกไ้ขสถานการณ์ต่างๆ  



 9 

3.  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ (Psychological empowerment) หมายถึง การรับรู้
ของพยาบาลวิชาชีพวา่ไดรั้บการส่งเสริมและสนบัสนุนจากหวัหนา้หอผูป่้วย ใหส้ามารถปฏิบติังาน
ใหส้าํเร็จลุล่วงตามเป้าหมายขององคก์ารอยา่งมีประสิทธิภาพ วดัดว้ยแบบสอบถามตามแนวคิดของ 
Spreitzer (1995) ประกอบดว้ย 4 ดา้น 
 3.1  การรับรู้ความหมายของงาน (Meaning) หมายถึง การท่ีหวัหนา้หอผูป่้วยส่งเสริม
และสนับสนุนให้พยาบาลวิชาชีพเห็นความสําคญัของการปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาลรับรู้
บทบาทการทาํงาน และความรับผดิชอบของตนท่ีมีความหมายต่อหน่วยงาน 
 3.2  ความสามารถในการทาํงาน (Competence) หมายถึง การท่ีหัวหน้าหอผูป่้วย
ส่งเสริมและสนบัสนุนใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีความเช่ือมัน่วา่ตนเองมีศกัยภาพสามารถทาํงานไดส้าํเร็จ 
ใหโ้อกาสแสดงความสามารถพิเศษ และใหโ้อกาสใหก้ารศึกษาอบรมเพ่ิมความชาํนาญของตน  
 3.3  การตดัสินใจดว้ยตนเอง (Self-determination) หมายถึง การท่ีหัวหนา้หอผูป่้วย
ส่งเสริมและสนบัสนุนใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีอิสระในการปฏิบติังานท่ีไดรั้บมอบหมาย ใหค้าํแนะนาํ
ในการแกปั้ญหา และใหโ้อกาสในการพฒันางานไดอ้ยา่งอิสระ  
 3.4  ผลกระทบต่อหน่วยงาน (Impact) หมายถึง การท่ีหัวหนา้หอผูป่้วยส่งเสริมและ
สนบัสนุนให้พยาบาลวิชาชีพมีส่วนร่วมในการพฒันางาน เป็นบุคคลท่ีช่วยให้งานบรรลุเป้าหมาย 
และงานท่ีทาํมีประโยชน์ต่อหน่วยงาน  
 4.  ความเครียดในงาน (Occupational stress) หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพต่อ
สภาพแวดลอ้มในการทาํงานท่ีกดดนัหรือคุกคามทางจิตใจ ก่อให้เกิดความเครียดในงาน วดัดว้ย
แบบสอบถามท่ีปรับปรุงมาจากแบบสอบถามของ Wheeler และ Riding (1995) ประกอบดว้ย         
5 ดา้น  
 4.1  ดา้นปริมาณงานและเวลา (Workload and time pressure) หมายถึง การท่ี 
พยาบาลวิชาชีพรับรู้ว่ามีความเครียดในงานเก่ียวกบัปริมาณงานท่ีรับผิดชอบมากจนไม่สามารถ
ทาํงานไดเ้สร็จตามเวลา จาํนวนบุคลากรไม่สอดคลอ้งกบัจาํนวนผูป่้วยท่ีไดรั้บมอบหมายให้ดูแล 
อุปกรณ์ไม่เพียงพอในการใชง้าน งบประมาณมีจาํกดัไม่เอ้ืออาํนวยต่อการทาํงาน และมีงานเอกสาร
มากเกินไปจนไม่มีเวลาดูแลผูป่้วยแต่ละรายอยา่งต่อเน่ือง 
 4.2  ดา้นสัมพนัธภาพระหว่างบุคลากร (Relationship with staff) หมายถึงการท่ี
พยาบาลวิชาชีพรับรู้ว่ามีความเครียดในงานเน่ืองจากมีความขดัแยง้กบัผูร่้วมงาน การทาํงานต่างคน
ต่างทาํ ไม่มีการไวว้างใจซ่ึงกนัและกนั ไม่ยอมรับความสามารถซ่ึงกนัและกนั และไม่มีการอุทิศตน
ในการทาํงานเป็นทีม 
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  4.3  ดา้นการดูแลผูป่้วย (Patients) หมายถึงการท่ีพยาบาลวิชาชีพรับรู้วา่มีความเครียด
ในงานเก่ียวกบัการสร้างสัมพนัธภาพกบัผูป่้วยใหม่ ความตอ้งการของผูป่้วยท่ีมากเกินความจาํเป็น 
การดูแลท่ียุง่ยากเก่ียวกบัการไม่ปฏิบติัตามแผนการรักษาของแพทย ์และมีพฤติกรรมกา้วร้าว 
  4.4  ดา้นองคก์ารและการบริหาร (Organization and management) หมายถึงการท่ี
พยาบาลวิชาชีพรับรู้ว่ามีความเครียดในงานเก่ียวกบัการไดรั้บมอบหมายใหไ้ปปฏิบติังานในแผนก
อ่ืนท่ีมีบุคลากรทางการพยาบาลไม่เพียงพอต่อการปฏิบติังาน ขาดการสนบัสนุนจากผูบ้งัคบับญัชา 
ขาดการดูแลส่ิงแวดล้อมในท่ีทาํงานท่ีเอ้ือต่อการปฏิบัติงาน และขาดการมีส่วนร่วมในการ
บริหารงานในหอผูป่้วย 
  4.5  ดา้นประเด็นอาชีพ (Career issues) หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพรับรู้ว่ามี
ความเครียดในงานเก่ียวกบัการไดรั้บเงินเดือนหรือค่าตอบแทนท่ีไม่เพียงพอต่อการยงัชีพ ขาดการ
ยอมรับสถานะทางวิชาการจากบุคลากรสุขภาพอ่ืนๆ ขาดโอกาสในการศึกษาต่อหรือฝึกอบรมใน
สาขาวิชาชีพ และขาดโอกาสกา้วหนา้ในงาน 
 5.  พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง บุคคลท่ีสําเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า
ปริญญาตรีข้ึนไป และไดข้ึ้นทะเบียนเป็นผูป้ระกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ชั้นหน่ึง
ไม่ไดด้าํรงตาํแหน่งทางการบริหาร และเป็นผูป้ฏิบติังานในโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
อยา่งนอ้ยเป็นเวลา 1 ปี ข้ึนไป 
 6.  โรงพยาบาลเอกชน หมายถึง โรงพยาบาลท่ีจดัตั้งข้ึนและดาํเนินการโดยภาคเอกชน
ตั้งอยูใ่นเขตกรุงเทพมหานครและผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล (JCIA) แลว้ 
 
ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ  
 

1.  เพื่อเป็นขอ้มูลสาํหรับผูบ้ริหารการพยาบาลใชเ้ป็นแนวทางในการวางแผนและส่งเสริม
พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 

2.  เพื่อเป็นแนวทางแก่ผูท่ี้จะศึกษา คน้ควา้หรือทาํการวิจยัต่อไป  
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บทที ่2 
 

แนวคดิ ทฤษฏี และงานวจิยัทีเ่กีย่วข้อง 
 

 การศึกษาปัจจยัพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร ผูว้ิจยัไดศึ้กษาคน้ควา้แนวคิดต่างๆ จากเอกสาร บทความ วารสาร หนงัสือ และ
งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง สรุปสาระสาํคญัและนาํเสนอตามลาํดบัดงัน้ี 
 

1.  โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
  1.1  ลกัษณะทัว่ไปของโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ท่ีผา่นการรับรอง 
     คุณภาพมาตรฐานสากล 
  1.2  บทบาทหนา้ท่ีของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 2.  พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 
  2.1  ความหมายของพฤติกรรมสร้างสรรค ์
  2.2  แนวคิด/ทฤษฏีพฤติกรรมสร้างสรรค ์
  2.3  พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 
  2.4  อุปสรรคของพฤติกรรมสร้างสรรค ์
  2.5  ประโยชน์ของพฤติกรรมสร้างสรรค ์
  2.6  การวดัพฤติกรรมสร้างสรรค ์
 3.  การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
  3.1  ความหมายการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
  3.2  แนวคิด/ทฤษฏีการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
  3.3  การวดัการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
  3.4  การรับรู้ในความสามารถตนเองกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์
 4.  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
  4.1  ความหมายการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
  4.2  แนวคิดการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
  4.3  การวดัการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
  4.4  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์
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 5.  ความเครียดในงาน 
  5.1  ความหมายความเครียดในงาน 
  5.2  แนวคิด/ทฤษฏีความเครียดในงาน 
  5.3  การวดัความเครียดในงาน 
  5.4  ความเครียดในงานกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์
 6.  งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 7.  กรอบแนวคิดการวิจยั 
 

1. โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 
1.1  ลกัษณะทัว่ไปของโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 

  โรงพยาบาลเอกชนส่วนใหญ่ ดาํเนินการบริหารแบบธุรกิจ มีผูถื้อหุน้เป็นแพทยแ์ละ
นักธุรกิจร่วมกนั จะมีการลงทุนเองและกูเ้งินลงทุนจากสถาบนัการเงินหรือธนาคารอีกส่วนหน่ึง 
เป็นการลงทุนท่ีสูงทาํให้เกิดการแข่งขนัดา้นบริการเพื่อความอยูร่อดของกิจการ ธุรกิจโรงพยาบาล
เอกชนจดัไดว้่าเป็นธุรกิจท่ีมีการเจริญเติบโตอยา่งต่อเน่ืองมากข้ึนเร่ือยๆ ทั้งน้ีเพราะนอกจากปัญหา
และกระแสเก่ียวกบัสุขภาพแลว้ ยงัเกิดจากการท่ีโรงพยาบาลของรัฐบาลมีไม่เพียงพอกบัความ
ตอ้งการของผูบ้ริโภคท่ีเพิ่มข้ึนดว้ย ในขณะเดียวกนัผูบ้ริโภคหรือผูรั้บบริการก็เกิดความไม่พอใจกบั
ระยะเวลาและคุณภาพในการให้บริการของโรงพยาบาลรัฐบาลและเลือกท่ีจะหันมาใชบ้ริการกบั
โรงพยาบาลเอกชนมากข้ึน นอกจากน้ีธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนยงัถือเป็นหน่ึงในธุรกิจบริการ
สุขภาพท่ีมีบทบาทสาํคญัต่อการพฒันาภาคบริการและภาคเศรษฐกิจโดยรวมของประเทศ เพราะมี
จุดเด่นด้านความเช่ียวชาญทางการแพทยแ์ละคุณภาพของการบริการในระดับมาตรฐานสากล 
รวมทั้งไดรั้บการสนับสนุนท่ีดีจากภาครัฐท่ีตอ้งการผลกัดนัให้ประเทศไทยเป็นศูนยสุ์ขภาพแห่ง
เอเชีย (Medical Hub of Asia) จึงทาํใหก้ลายเป็นธุรกิจท่ีเป็นแหล่งท่ีมาของเงินตราต่างประเทศปีละ
จาํนวนมหาศาล และดว้ยเหตุน้ีจึงส่งผลใหผู้ป้ระกอบการโรงพยาบาลตอ้งมีการปรับตวัเพื่อรองรับ
กบัการเพิ่มข้ึนของผูป่้วยจากทั้งในและต่างประเทศ รวมทั้งยงัตอ้งมีการปรับกลยุทธ์ทางดา้น
การตลาดไปพร้อม ๆ กบัพฒันาคุณภาพการใหบ้ริการเพื่อรองรับการแข่งขนัท่ีมีเพิ่มมากข้ึนอีกดว้ย 

การก่อตั้งโรงพยาบาลเอกชนในระยะเร่ิมแรกนั้นมีเป้าหมายสาํคญัคือ เพื่อตอ้งการ
ช่วยเหลือประชาชนผูเ้จบ็ป่วยท่ีโรงพยาบาลรัฐบาลไม่สามารถใหก้ารรักษาไดท้ัว่ถึงในระยะแรกนั้น
ส่วนใหญ่ ดาํเนินการในรูปแบบของมูลนิธิและไม่แสวงหาผลกาํไร ต่อมาโรงพยาบาลเอกชนมีการ
พฒันาเพิ่มมากข้ึน ซ่ึงเป็นผลจากการเพิ่มข้ึนของประชากรและความไม่เพียงพอของสถานบริการท่ี
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รัฐจดัให้รวมทั้งมีการพฒันาทางดา้นเศรษฐกิจและการศึกษาเป็นปัจจยัสนบัสนุนการเจริญเติบโต
ของโรงพยาบาล เปล่ียนแปลงเป็นการลงทุนทางธุรกิจ อีกทั้งในปี พ.ศ. 2515 รัฐบาลไดส่้งเสริมการ
ลงทุนแก่โรงพยาบาลเอกชน โดยการยกเวน้ภาษีในระยะ 5 ปีแรก ทาํให้มีผูล้งทุนประกอบธุรกิจ
โรงพยาบาลเอกชนมากข้ึน ซ่ึงลกัษณะทัว่ไปของโรงพยาบาลรัฐบาลและเอกชนมีความแตกต่างกนั 
โดยโรงพยาบาลของรัฐไม่สามารถใหบ้ริการตามความตอ้งการของประชาชนในการใหก้ารบริการ
ด้านสุขภาพอย่างเต็มท่ี รวมทั้ งจาํนวนเตียงท่ีขยายตวัได้ค่อนขา้งช้าเน่ืองจากระบบราชการท่ี
ดาํเนินงานโดยมิไดห้วงัผลกาํไร ทาํใหค้วามกระตือรือร้นในการบริการ มีลกัษณะแบบค่อยเป็นค่อย
ไป กลุ่มผูรั้บบริการส่วนมากก็เป็นผูมี้รายไดน้อ้ย และมีงบประมาณจากรัฐบาลมาสนบัสนุน ส่วน
โรงพยาบาลเอกชนตอ้งให้บริการท่ีมีคุณภาพเพื่อดึงดูดให้ผูรั้บบริการมาใชบ้ริการมากข้ึนและหวงั
ผลกาํไร กลุ่มผูรั้บบริการจะอยู่ในกลุ่มท่ีมีฐานะรายไดป้านกลางจนถึงรายไดดี้ รวมทั้งกลุ่มท่ีมี
ประกนัสุขภาพ (Third party) มีการบริหารงานท่ีเนน้ความอยูร่อดขององคก์าร แนวการบริหารจึง
เป็นเชิงรุก ทาํให้เห็นความแตกต่างจากโรงพยาบาลรัฐไดอ้ยา่งชดัเจน (รุ่งอรุณ เกศวหงส์, 2547) 
โดยเฉพาะโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานครแบ่งไดเ้ป็น 2 ลกัษณะ ดงัน้ี 
 1.  แบ่งตามลกัษณะการใหบ้ริการ สามารถแบ่งออกเป็น 2 ประเภท ดงัน้ี 
  1.1  สถานพยาบาลทัว่ไป (General hospital) มีลกัษณะเป็นโรงพยาบาลขนาด
ใหญ่ ขนาดกลาง และขนาดเล็ก โดยให้บริการรักษาพยาบาลในด้านต่างๆ อาทิ อายุรกรรม 
ศลัยกรรมทัว่ไป ศลัยกรรมตกแต่ง กมุารเวชกรรม วิสญัญี รังสีวิทยา จิตเวช สูติ-นารีเวชกรรม หู คอ 
จมูก จกัษุ โรคผวิหนงั โรคภูมิแพ ้ทนัตกรรม การใหบ้ริการต่างๆ เช่น บริการตรวจเอก็ซเรย ์บริการ
ขนส่งผูรั้บบริการทั้งรีบด่วนและทัว่ไป บริการตรวจสุขภาพ กายภาพบาํบดัเป็นตน้ 
  1.2  สถานพยาบาลเฉพาะโรค (Specialized hospital) ใหบ้ริการรักษาเฉพาะ
โรคใดโรคหน่ึง อาทิโรคหวัใจ ใหบ้ริการเฉพาะสูติ-นารีเวชกรรม 
 2.  แบ่งตามลกัษณะการเป็นเจา้ของ กรรมสิทธ์ิ และกองทุนท่ีไดรั้บการอุดหนุน 
สามารถแบ่งออกเป็น 2 ประเภท คือ 
  2.1  โรงพยาบาลเอกชนไม่มุ่งแสวงหากาํไร หรือสถานพยาบาลท่ีก่อตั้งข้ึนจาก
มูลนิธิองคก์รการกศุล (Voluntary hospital or Non-profit hospital) เป็นสถานพยาบาลเพื่อใหบ้ริการ
แกผู้รั้บบริการใน โดยไม่คาํนึงถึงผลกาํไรเป็นส่ิงตอบแทน นโยบายดา้นการบริหารคือเพ่ือสังคม 
มุ่งให้บริการแก่ประชาชนในรูปแบบของโรงพยาบาลและคลินิก มีลกัษณะการบริหารเหมือน
โรงพยาบาลรัฐบาล 
  2.2  โรงพยาบาลเอกชนแสวงหากาํไร (Private hospital or profit hospitals) 
เป็นสถานพยาบาลท่ีสร้างข้ึนโดยกลุ่มบุคคลร่วมลงทุน ซ่ึงประกอบไปดว้ยสถานพยาบาลทัว่ไป
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และรับการรักษาเฉพาะโรค และคลินิก ลกัษณะการดาํเนินงานจะเป็นรูปบริษทัจาํกดั หรือห้าง
หุ้นส่วนจาํกัด โดยดาํเนินธุรกิจเพื่อแสวงกําไร มีการเสียภาษีเงินได้และภาษีการคา้ให้แก่รัฐ 
โรงพยาบาลเอกชนเพื่อแสวงกําไรลักษณะการบริหารแตกต่างจากโรงพยาบาลรัฐบาลและ
โรงพยาบาลเอกชนท่ีไม่มุ่งแสวงหากาํไร หรือสถานพยาบาลท่ีก่อตั้งข้ึนจากมูลนิธิ องคก์รการกศุล 
 การบริหารงานในโรงพยาบาลเอกชน  นโยบายหลักท่ีสําคัญในการบริหาร
โรงพยาบาลเอกชน คือการให้บริการดูแลรักษาพยาบาลท่ีมีคุณภาพ เพื่อตอบสนองความตอ้งการ
ของผูรั้บบริการให้มากท่ีสุด ซ่ึงความพึงพอใจของผูรั้บบริการจะเกิดข้ึนจากส่ิงต่างๆดงัน้ี (วิโรจน์   
ณ ระนอง, 2541) 
 1.  โรงพยาบาลเอกชนทุกแห่ง เน้นดา้นการบริการท่ีสะดวกและรวดเร็วเป็นอนัดบั
แรก เนน้การดูแลเอาใจใส่ของแพทย ์พยาบาลและเจา้หนา้ท่ีทุกระดบั การรักษาพยาบาลอยูภ่ายใตก้าร
ดูแลของแพทยแ์ละพยาบาลอย่างใกลชิ้ด จึงเป็นปัจจยัสาํคญัในการดึงดูดผูรั้บบริการให้มารับการ
รักษาท่ีโรงพยาบาล 
 2.  ความสะดวกสบายและบรรยากาศ ตลอดจนท่ีตั้งของโรงพยาบาลเป็นส่ิงท่ีสาํคญั 
ผูบ้ริหารโรงพยาบาลตอ้งตระหนกัวา่ผูป่้วยท่ีเขา้มารักษาในโรงพยาบาลเอกชน เพราะตอ้งการความ
สะดวกรวดเร็ว บรรยากาศสวยงามตลอดจนความสะอาดดงันั้นการสร้างภาพพจน์ของโรงพยาบาล
เอกชนหลายแห่งจึงปรากฏอยูใ่นรูปการบริการแบบโรงแรม 
 3.  ค่าใชจ่้ายท่ีเหมาะสมเม่ือเทียบกบับริการท่ีใหก้บัผูรั้บบริการ 
 4.  โรงพยาบาลเอกชนจะคาํนึงถึงมาตรฐานคุณภาพการดูแลเป็นหลกั มีจดัระบบ
บริการท่ีดึงดูดผูรั้บบริการ ทาํใหเ้กิดความประทบัใจและกลบัมาใชบ้ริการอีก 
 ภาระหนา้ท่ีรับผิดชอบของโรงพยาบาลเอกชน โรงพยาบาลเอกชนมีภาระหนา้ท่ียึด
ตามนโยบายขององคก์าร สําหรับภาระหน้าท่ีหลกัของโรงพยาบาลเอกชนเหมือนกบัภาระหน้าท่ี
ของโรงพยาบาลรัฐบาล ดงัน้ี  
 1.  ใหบ้ริการส่งเสริมสุขภาพ ไดแ้ก่ อนามยัแม่และเดก็ วางแผนครอบครัว โภชนาการ 
สุขศึกษา การอนามยัผูสู้งอาย ุการสงัคมสงเคราะห์ 
 2.  ให้บริการตรวจวินิจฉัยรักษาโรคทัว่ไปให้การรักษาพยาบาลทุกสาขาวิชาทาง
การแพทย ์ทั้งประเภทผูป่้วยนอกและผูป่้วยในท่ีมารับการรักษาทั้งทางกายและทางจิต 
 3.  ใหบ้ริการฟ้ืนฟสุูขภาพผูป่้วยทั้งประเภทผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน 
 โรงพยาบาลเอกชนในปัจจุบนัมีการพฒันาคุณภาพของโรงพยาบาลเน่ืองจากมีการ
แข่งขันกันในด้านคุณภาพการรักษาและการพยาบาลเพ่ือให้ผู ้รับบริการได้ตัดสินใจเลือก
โรงพยาบาลท่ีเขา้รับการรักษาไดอ้ย่างมัน่ใจ ซ่ึงมาตรฐานในปัจจุบนัมีการรับรองท่ีเป็นท่ียอมรับ
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มากมาย เช่นมาตรฐานการพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital Accreditation: HA), 
รางวลัคุณภาพแห่งชาติ (Thailand Quality Award: TQA) และมาตรฐานท่ีมีความนิยมในปัจจุบนัคือ
การรับรองคุณภาพมาตรฐานระดบัสากล (Joint Commission International Accreditation: JCIA) 
โดยมีรายละเอียดของมาตรฐานดงัน้ี (Joint commission international, 2007) 
 การรับรองคุณภาพมาตรฐานโรงพยาบาลระดบัสากล (Joint Commission International 
Accreditation: JCIA) เป็นมาตรฐานท่ีออกแบบมาเพ่ือตอบสนองความตอ้งการของทัว่โลกในการ
ประเมินบริการสุขภาพโดยอิงมาตรฐานเป็นเกณฑ์ในการประเมิน เจตจาํนง คือ เพื่อนําชุมชน
นานาชาติในการประเมินองค์กรท่ีใช้มาตรฐานเป็นเกณฑ์และเป็นกระบวนการท่ีเป็นรูปธรรม 
เป้าหมายของแผนงาน คือ เพ่ือกระตุน้การแสดงใหเ้ห็นถึงการพฒันาท่ีต่อเน่ืองและยัง่ยนืในองคก์ร
ท่ีให้บริการสุขภาพ โดยการประยุกต์มาตรฐานท่ีผ่านการเห็นชอบในระดับนานาชาติ Joint 
Commission International (JCI) เป็นหน่วยงานอิสระระหว่างประเทศภายใตก้ารควบคุมและ
รับผดิชอบของ Joint Commission on Accreditation on Healthcare Organization: JCAHO) เป็นการ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาลในประเทศสหรัฐอเมริกามีความเป็นมาและพฒันาการท่ียาวนาน ตั้งแต่
ปี ค.ศ. 1910 ปัจจุบนัมีการพฒันาจากรูปแบบการรับรองคุณภาพ มาสู่การปรับปรุงคุณภาพอย่าง
ต่อเน่ือง โดยเน้นผลการปฏิบติังานท่ีมีต่อผูป่้วยเป็นหลกั ปัจจุบนั JCAHO ประเมินและให้การ
รับรองสถานพยาบาลและโปรแกรมการดูแลสุขภาพมากกว่า 18,000 แห่ง ใน 24 ประเทศทัว่โลก 
สําหรับในประเทศไทย JCI เป็นมาตรฐานสากลท่ีให้การยอมรับทั้งในโรงพยาบาลรัฐบาลและ
โรงพยาบาลเอกชนเน่ืองจากรัฐบาลสนบัสนุนให้ประเทศไทยเป็นศูนยก์ลางในการรักษาพยาบาล
ของภูมิภาคเอเชีย เพื่อส่งเสริมให้ชาวต่างชาติเดินทางเขา้มารับบริการดา้นสุขภาพในประเทศไทย
ส่งผลต่อเศรษฐกิจของประเทศต่อไป ดงันั้นโรงพยาบาลเอกชนจึงมีการแข่งขนัในการตรวจรับการ
ประเมินคุณภาพโดยเร่ิมในปี พ.ศ. 2545 โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชั่นแนล                   
เป็นโรงพยาบาลแห่งแรกท่ีผ่านการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล ซ่ึงในปัจจุบนัโรงพยาบาลใน
กรุงเทพมหานครท่ีไดผ้า่นการรับรองมาตรฐานสากลมีทั้งหมด 8 โรงพยาบาล ไดแ้ก่โรงพยาบาล
บาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล, ศูนยก์ารแพทยโ์รงพยาบาลกรุงเทพ, โรงพยาบาลสมิติเวชสุขมุวิท, 
โรงพยาบาลสมิติเวชศรีนครินทร์, โรงพยาบาลสินแพทย,์ โรงพยาบาลรามคาํแหง, โรงพยาบาล    
เวชธานี และโรงพยาบาลพระราม 9 (กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ, 2553) 
 Joint Commission International (2007) กาํหนดมาตรฐานหลกัของ JCI ฉบบัปี ค.ศ. 
2007 มีไวด้งัน้ี 

1. การเขา้ถึงการรักษาและการดูแลรักษาอย่างต่อเน่ือง (Access to Care and 
Continuity of Care: ACC) องคก์ารท่ีทาํหนา้ท่ีในการดูแลสุขภาพควรให้ความสาํคญัต่อการดูแล
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และคาํนึงถึงความตอ้งการของผูป่้วยเป็นหลกั การตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วยข้ึนอยูก่บัการ
ไดรั้บขอ้มูลเก่ียวกบัความตอ้งการของผูป่้วย การคดักรองผูป่้วยถือเป็นขั้นตอนแรกของการรับ
ผูป่้วย ในการตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วยใหมี้ความสอดคลอ้งและเป็นไปในทิศทางเดียวกนั 
และมีการวางแผนส่งต่อหรือจําหน่ายผูป่้วย การรับยา้ยผูป่้วยและการติดตามผลการรักษา              
ซ่ึงสามารถช่วยปรับปรุงการดูแลผูป่้วยให้มีประสิทธิภาพและมีการใชท้รัพยากรท่ีมีอยูใ่นองคก์าร
ให้คุ่มค่ามากท่ีสุด ได้รับข้อมูลข่าวสารเพียงพอท่ีเอ้ืออาํนวยต่อการตัดสินใจได้อย่างถูกต้อง 
โรงพยาบาลสามารถให้บริการตามความตอ้งการของผูป่้วยเฉพาะรายได้อย่างเหมาะสมและมี
ประสิทธิภาพ และมีกระบวนการส่งต่อและจาํหน่ายผูป่้วยท่ีมีประสิทธิภาพ 

2. สิทธิผูป่้วยและครอบครัว (Patient and Family Right: PFR) ผูป่้วยแต่ละคน        
มีความเป็นปัจเจกบุคคล มีคุณค่าและความเช่ือ ดงันั้นองคก์ารท่ีทาํหนา้ท่ีดูแลสุขภาพตอ้งเขา้ใจใน
สิทธิผูป่้วยและครอบครัว เปิดโอกาสให้ผูป่้วยและครอบครัวสามารถซักถามถึงขอ้มูลการรักษา    
ตลอดจนใหผู้ป่้วยและครอบครัว มีส่วนร่วมในการตดัสินใจดา้นการรักษาพยาบาลโดยรับทราบถึง
ขอ้มูลระหว่างการประเมินอาการ และระหว่างการดูแลและนอกจากน้ีผูป่้วยและครอบครัวตอ้ง
เขา้ใจถึงกระบวนการในการใหค้วามยนิยอมดว้ย 

3. การประเมินอาการผูป่้วย (Assessment of Patients: AOP) การประเมินอาการ
ผูป่้วย 

อย่างมีประสิทธิภาพนั้นจะส่งผลในดา้นการตดัสินใจเก่ียวกบัสภาวะฉุกเฉินของ
ผูป่้วยหรือความจาํเป็นในการไดรั้บการรักษาท่ีจาํเป็น และตอ้งการรักษาอยา่งต่อเน่ือง การประเมิน
อาการผูป่้วยเป็นกระบวนการท่ีตอ้งทาํอยา่งต่อเน่ือง ซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัหลายหน่วยงาน บุคลากรตอ้งมี
คุณวฒิุเหมาะสมในการปฏิบติัการพยาบาลเพ่ือประเมินอาการผูป่้วยไดอ้ยา่งเหมาะสม 

4. การดูแลผูป่้วย (Care of Patients: COP) เป้าหมายหลกัคือการดูแลผูป่้วยและ
เตรียมผูป่้วย อย่างเหมาะสม มีการเนน้การดูแลเป็นแบบเดียวกนัทุกเวรในแต่ละวนัและทุกวนัใน  
แต่ละสัปดาห์ มีการวางแผนการดูแลผูป่้วย มีการบนัทึกเป็นรายลกัษณ์อกัษรในเวชระเบียนภายใน     
24 ชัว่โมง มีการลงบนัทึกในการทาํหตัถการลงในเวชระเบียน มีการใหข้อ้มูลผูป่้วยเก่ียวกบัผลลพัธ์
ของการดูแลและผลลพัธ์ท่ีไม่คาดคิด มีการพฒันาคุณภาพและความปลอดภยัของผูป่้วยเสมอ 

5. การดูแลเร่ืองการระงบัความรู้สึกและการผา่ตดั (Anesthesia and Surgical Care: 
ASC) การระงบัความรู้สึกในการผา่ตดัถือว่ามีความเส่ียงสูง ก่อนทาํการผา่ตดัจะตอ้งใหผู้ป่้วยไดรั้บ
ทราบถึงภาวะแทรกซ้อนท่ีอาจจะเกิดข้ึน และให้ผูป่้วยมีการเซ็นต์ยินยอมก่อนทาํหัตถการ มีการ
บนัทึกติดตามอาการผูป่้วยระหวา่งการผา่ตดัและหลงัผา่ตดัอยา่งต่อเน่ือง 
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6. การบริหารและการใชย้า (Medication Management and Use: MMU) องคก์าร
ตอ้งมีการบริหารยาอย่างมีประสิทธิภาพเป็นไปตามกฎหมายและขอ้บงัคบัเพื่อตอบสนองความ
ตอ้งการของผูป่้วยได ้ยาท่ีเลือกใชต้อ้งมีความพร้อมใชใ้นภาวะฉุกเฉิน ไดรั้บการควบคุมและจดัเก็บ
อยา่งปลอดภยั ผูจ้ดัเตรียมยาจะตอ้งเป็นเภสชักรวิชาชีพ และตอ้งมีการติดตามอาการภายหลงัการให้
ยาทุกคร้ัง 

7. การใหค้วามรู้แก่ผูป่้วยและญาติ (Patient and Family Education: PFE) การให้
ความรู้แก่ผูป่้วยและญาติช่วยใหผู้ป่้วยมีส่วนร่วมในการดูแลตนเองและการตดัสินใจ การใหค้วามรู้
ท่ีมีประสิทธิภาพเร่ิมจากการประเมินความตอ้งการของผูป่้วยและญาติ การประเมินการเรียนรู้ท่ีมี
ประสิทธิภาพสูงสุดควรคาํนึงถึงคุณค่าทางดา้นศาสนา ค่านิยม วฒันธรรม ทกัษะทางดา้นภาษา และ
สถานการณ์ท่ีเกิดข้ึน 

8. การพฒันาคุณภาพและความปลอดภยัของผูป่้วย (Quality Improvement and 
Patient Safety: QPS) การพฒันาคุณภาพ หมายถึงการลดความเส่ียงของผูป่้วยและบุคลากร ทางดา้น
ความเส่ียงทางคลินิกและความเส่ียงทางดา้นกายภาพ 

9. การป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ (Prevention and Control of Infections: PCI) 
เป็นการเฝ้าระวังและป้องกันการติดเช้ือ  โดยการค้นหาและลดความเส่ียงของการติดเช้ือ              
การแพร่กระจายเช้ือในผูป่้วย เจา้หนา้ท่ีบุคลากร แพทย ์และแผนกต่างๆท่ีเก่ียวขอ้ง ตอ้งมีนโยบาย
และแนวทางปฏิบติัท่ีเหมาะสม ความรู้ของบุคลากร และระบบการประสานงานทัว่ทั้งองคก์าร 

10. องคก์าร ผูน้าํ และทิศทางการบริหาร (Governance Leadership and Direction: 
GLD) การดูแลผูป่้วยอยา่งมีประสิทธิภาพผูน้าํองคก์ารตอ้งเป็นผูท่ี้มีประสิทธิภาพและผูท่ี้มีหนา้ท่ีใน
การดูแลผูป่้วยตอ้งมีการกาํหนดคุณสมบติัเฉพาะราย 

11. การบริหารจดัการส่ิงอาํนวยความสะดวก และความปลอดภยั (Facility Management 
and Safety: FMS) องคก์ารตอ้งเตรียมเร่ืองความปลอดภยั ระบบและส่ิงอาํนวยความสะดวกสาํหรับ
ผูป่้วย เจา้หนา้ท่ี มีการอาํนวยความสะดวกทางโครงสร้าง กายภาพ การแพทย ์การรักษาเคร่ืองมือ
อุปกรณ์ และบุคลากรตอ้งบริหารจดัการอยา่งมีประสิทธิภาพ มีการป้องกนัความเส่ียง มีการป้องกนั
อุบติัเหตุ การดูแลสภาพแวดลอ้มใหเ้กิดความปลอดภยั มีการวางแผน การใหค้วามรู้และการติดตาม
ผล มีการกาํหนดพ้ืนท่ีปลอดภยั เจา้หนา้ท่ีทั้งหมดศึกษาเก่ียวกบัส่ิงอาํนวยความสะดวก และวิธีลด
ความเส่ียง 

12. คุณวฒิุและการศึกษาของเจา้หนา้ท่ี (Staff Qualifications and Education: SQE)  
องคก์ารท่ีทาํหนา้ท่ีดูแลสุขภาพจาํเป็นตอ้งมีบุคลากรท่ีมีคุณวุฒิ มีการตรวจสอบคุณวุฒิของพยาบาล 
มีทกัษะในหลายแขนง เพื่อช่วยใหอ้งคก์ารบรรลุเป้าหมาย บุคลากรท่ีเขา้ทาํงาน ตอ้งมีความสามารถ
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ในดา้นการประสานงาน มีศกัยภาพ มีการพฒันาตนเองอยูต่ลอดเวลา มีการพฒันานวตักรรมและมี
การวิจยัและพฒันาคุณภาพการพยาบาล 

13. การบริหารสารสนเทศ (Management of Information: MOI) การดูแลผูป่้วยตอ้ง  
มีระบบสารสนเทศท่ีมีประสิทธิภาพ มีการรักษาความปลอดภยัในดา้นความลบัของ

ผูป่้วย มีการจดัเก็บเวชระเบียนอย่างมีประสิทธิภาพ มีการส่ือสารท่ีชดัเจน เช่นการกาํหนดคาํย่อ
ต่างๆท่ีเขา้ใจกนัทั้งองคก์าร 

จากมาตรฐานหลักของ JCI ดังกล่าวพบว่า โรงพยาบาลเอกชนท่ีผ่านการตรวจ
รับรองมาตรฐานคุณภาพระดบัสากลนั้น โรงพยาบาลตอ้งมีการพฒันาการคุณภาพในดา้นการดูแล
รักษาผูป่้วยให้ไดรั้บการเขา้ถึงบริการสุขภาพ ไดรั้บการดูแลรักษาอยา่งต่อเน่ือง เคารพในสิทธิของ
ผูป่้วยและครอบครัว มีการดูแลการประเมินอาการผูป่้วยตามมาตรฐาน การดูแลในเร่ืองการระงบั
ความรู้สึกและการผ่าตดั การบริหารยาและการใชย้า การให้ความรู้แก่ผูป่้วยและญาติ การพฒันา
คุณภาพและความปลอดภยัของผูป่้วย การป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การบริหารเร่ืองส่ิงอาํนวย
ความสะดวกและความปลอดภยัโครงสร้างกายภาพ การบริหารระบบสารสนเทศ รวมไปถึงการ
บริหารองคก์าร ผูน้าํ คุณวฒิุและการศึกษาของเจา้หนา้ท่ี ทาํใหโ้รงพยาบาลท่ีผา่นการตรวจรับรองม
คุณภาพมาตรฐานระดับสากลต้องเป็นโรงพยาบาลท่ีมีการพฒันาคุณภาพทั้ งด้านการบริการ          
การดูแลผูป่้วยและการพฒันาบุคลากรอยูต่ลอดเวลา 

 
 1.2  บทบาทหน้าทีข่องพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
  กองการพยาบาล สํานักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข (2539: 12-14) ไดอ้ธิบาย
บทบาทตามลกัษณะงานของพยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการ โดยไม่ไดร้ะบุว่าจะตอ้งปฏิบติังาน
เฉพาะในโรงพยาบาลของรัฐเท่านั้น จึงถือไดว้่าพยาบาลวิชาชีพทั้งในโรงพยาบาลรัฐและเอกชน    
มีบทบาทหน้าท่ีความรับผิดชอบปฏิบติัการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพเหมือนกนั ให้การดูแล
ผูป่้วยทั้งในดา้นการปฏิบติัการพยาบาล ดา้นบริหารจดัการและดา้นวิชาการ ดงัน้ี 
  1.2.1  ดา้นการปฏิบติัการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการใชค้วามรู้และ
ทกัษะขั้นพื้นฐานในการใหก้ารพยาบาลโดยตรงแก่ผูป่้วยและครอบครัวในหอผูป่้วย และหน่วยงาน
ใดหน่วยงานหน่ึงโดยใชก้ระบวนการพยาบาลเพ่ือวางแผนและใหก้ารพยาบาลแบบองคร์วม มีส่วน
ร่วมในการใชม้าตรฐานการพยาบาลเพ่ือควบคุมคุณภาพ ให้ความร่วมมือกบัทีมสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้ง 
เพื่อการดูแลผูป่้วยและครอบครัว รวมถึงการขอคาํปรึกษาและขอความช่วยเหลือจากบุคลากรในทีม
สุขภาพตามความจาํเป็นไดอ้ยา่งเหมาะสม และเป็นแบบแผนท่ีดีในการปฏิบติัเชิงวิชาชีพ ดงัน้ี 
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   1.2.1.1  ใชค้วามรู้ทางศาสตร์การพยาบาลท่ีเก่ียวขอ้งในการประเมินปัญหา 
ให้การวินิจฉัย สามารถวางแผนให้การพยาบาลผูป่้วยและครอบครัวรวมทั้ งผูป่้วยท่ีเกิดปัญหา
ฉุกเฉินไดอ้ยา่งปลอดภยั 
   1.2.1.2  ประสานความร่วมมือกบัทีมสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อให้กระบวนการ
ดูแลผูป่้วยและครอบครัวไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ จดัเตรียมเพื่อรับการตรวจทัว่ไป และการตรวจ
พิเศษต่างๆไดอ้ยา่งเหมาะสม 
   1.2.1.3  มีส่วนร่วมในการประชุมปรึกษาหรือตรวจเยีย่มผูป่้วย หรือผูรั้บบริการ
ในหน่วยงานท่ีปฏิบติังานไดอ้ยา่งเหมาะสม 
   1.2.1.4 เ ฝ้ าสั ง เกต  วิ เคราะห์อาการและการ เป ล่ียนแปลงของผู ้ป่ วย               
โดยพยาบาลวิชาชีพท่ีมีประสบการณ์ มีความรู้เฉพาะดา้น หรือทีมสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้งเพ่ือให้ความ
ช่วยเหลือผูป่้วยไดท้นัท่วงทีก่อนท่ีจะเขา้สู่ภาวะวิกฤตหรือปัญหาซบัซอ้นตามมา 
   1.2.1.5  ควบคุมดูแลส่ิงแวดลอ้มใหเ้อ้ืออาํนวยต่อการดูแล เหมาะสมท่ีจะเป็น
แหล่งฝึกปฏิบติัของนกัศึกษาในทีมสุขภาพทุกระดบั รวมถึงการป้องกนัโรค ตามหลกัการป้องกนั
และควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาลท่ีคณะกรรมการควบคุมการติดเช้ือกาํหนด 
   1.2.1.6  ร่วมประชุมปรึกษาหารือกบับุคลากรภายในหน่วยงาน หรือในทีม
เพื่อประเมินปัญหาร่วมกนั หาแนวทางแกไ้ข เพื่อพฒันาคุณภาพของการดูแลอยา่งต่อเน่ือง 
   1.2.1.7  จดัเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองมือเคร่ืองใชท่ี้จาํเป็นในการรักษาพยาบาลให้
อยูใ่นสภาพท่ีพร้อมใชต้ลอดเวลาและสร้างสรรคน์วตักรรมใหม่ๆมาใชใ้นการดูแลผูป่้วย 
   1.2.1.8  สอนและให้คาํปรึกษาผูป่้วยและครอบครัว เพ่ือพฒันาความสามารถ
ในการดูแลตนเอง และการมีสุขภาพชีวิตท่ีดี 
   1.2.1.9  ปฏิบัติตามแผนจําหน่าย  เพื่อช่วยให้ผู ้ป่วยกลับไปใช้ชีวิตกับ
ครอบครัวใหเ้ร็วท่ีสุด หรือปฏิบติัตามกิจกรรมท่ีหวัหนา้ทีมมอบหมาย 
   1.2.1.10 มีส่วนร่วมในการควบคุมคุณภาพของการพยาบาลในหอผูป่้วยหรือ
หน่วยงานท่ีปฏิบติั โดยใชม้าตรฐานการพยาบาลและคู่มือในการปฏิบติังานต่างๆ 
             1.2.1.11ให้คาํแนะนาํและช่วยเหลือเจา้หน้าท่ีดา้นการพยาบาลท่ีอยู่ในความ
รับผดิชอบในการแกปั้ญหา เพื่อควบคุมการพยาบาลในหอผูป่้วยหรือหน่วยงานท่ีรับผดิชอบ 
   1.2.1.12 เป็นแบบอยา่งท่ีดีในการปฏิบติัการพยาบาล 
  1.2.2  ดา้นการบริหารจดัการ พยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการ มีส่วนร่วมในการ
บริหารจดัการ ดูแลภายในหอผูป่้วยหรือหน่วยงาน เพื่อประกนัคุณภาพของการใหบ้ริการโดย 
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   1.2.2.1  มีส่วนร่วมในการสร้างทีมการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพในการดูแล
ผูป่้วยและครอบครัว 
   1.2.2.2  มีส่วนร่วมในการวิเคราะห์ปัญหา แกไ้ขอุปสรรคท่ีเกิดจากระบบงาน 
   1.2.2.3 มีส่วนร่วมในโครงการต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกับสุขภาพอนามยัใน
หน่วยงานท่ีปฏิบติั 
   1.2.2.4  ประเมินการใหบ้ริการพยาบาลในหอผูป่้วยหรือหน่วยงาน ใหข้อ้มูลท่ี
เป็นประโยชน์ต่อการพฒันาอยา่งต่อเน่ือง 
   1.2.2.5  ร่วมประชุมปรึกษาหารือกบัผูบ้ริหารทางการพยาบาล เพื่อประเมิน
คุณภาพการใหบ้ริการพยาบาลในหอผูป่้วยหรือหน่วยงาน 
   1.2.2.6  มีส่วนร่วมในกิจกรรมของกลุ่มงานโรงพยาบาล หรือองคก์ารวิชาชีพ 
  1.2.3  ดา้นวิชาการ พยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการ มีส่วนร่วมในการพฒันาวิชาชีพ
แก่เจ้าหน้าท่ีทางการพยาบาล ให้ความรู้แก่ผูรั้บบริการรวมทั้ งมีส่วนร่วมในการวิจัย และนํา
ผลการวิจยัมาใชใ้นการปรับปรุงคุณภาพการบริการ กล่าวคือ 
   1.2.3.1  มีส่วนร่วมในการปฐมนิเทศเจา้หนา้ท่ีท่ีเขา้มาปฏิบติังานใหม่และผูท่ี้
เขา้มารับการอบรมในหน่วยงาน 
   1.2.3.2  สอนหรือเป็นพี่เล้ียงแก่พยาบาลในระดบัปริญญาตรี พยาบาลเทคนิค 
หรือผูช่้วยพยาบาล 
   1.2.3.3  มีส่วนร่วมในการจัดทาํคู่มือการสอน การให้ความรู้แก่ผูป่้วยและ
ครอบครัวในหน่วยงาน 
   1.2.3.4  ใหค้วามร่วมมือหรือมีส่วนร่วมในการทาํวิจยัทางการพยาบาลและ 
นาํผลการวิจยัมาใชใ้นการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลในหน่วยงานท่ีปฏิบติั 
  จากการศึกษาบทบาทหนา้ท่ีของพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน พบว่าพยาบาลมีการ
ปฏิบติังานในกิจกรรมท่ีหลากหลาย ตอ้งทาํงานร่วมกบัทีมสหสาขาวิชาชีพ ตอ้งมีการพฒันาตนเอง
อยู่ตลอดเวลา ศึกษาคน้ควา้เพิ่มเติม และมีส่วนร่วมในการทาํวิจยัทางการพยาบาล อีกทั้งลกัษณะ
ของโรงพยาบาลเอกชนมีการแข่งขนักนัในเชิงธุรกิจ ผูรั้บบริการมีความคาดหวงัในคุณภาพการ
พยาบาลและบริการต่างๆสูงข้ึน ดังนั้ นพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน จึงต้องพัฒนาตนเอง                 
มีความสามารถหลายด้าน มีจรรยาบรรณ กล้าคิดกล้าแสดงออกอย่างสร้างสรรค์ และพฒันา
นวตักรรมใหม่ๆมาประยุกตใ์ชใ้นโรงพยาบาล เพื่อเพิ่มศกัยภาพในการทาํงาน พฒันาคุณภาพการ
พยาบาลสู่ความเป็นเลิศต่อไป 
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2. พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวชิาชีพ 
 
 จากการศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชา ชีพ  โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร ผูว้ิจยัไดค้น้ควา้สาระสําคญัต่างๆ ไดแ้ก่ ความหมายของพฤติกรรมสร้างสรรค ์
แนวคิด/ทฤษฏีพฤติกรรมสร้างสรรค์ พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ อุปสรรคของ 
พฤติกรรมสร้างสรรค ์ประโยชน์ของพฤติกรรมสร้างสรรค ์และการวดัพฤติกรรมสร้างสรรค ์โดย
สรุปสาระสาํคญัและนาํเสนอตามลาํดบั ดงัน้ี 
 
 

2.1  ความหมายของพฤติกรรมสร้างสรรค์ 
  พฤติกรรมสร้างสรรคน์ั้นเป็นการแสดงออกของความคิดสร้างสรรคข์องแต่ละบุคคล 
โดยผ่านการพฒันามาจากปัจจยัต่างๆ มากมาย โดยมีนักวิชาการ ให้ความหมายของพฤติกรรม
สร้างสรรคไ์วด้งัน้ี 
  George และ Zhou (2001) พฤติกรรมสร้างสรรค ์หมายถึง ผลลพัธ์ของปฏิสัมพนัธ์
ระหว่างบุคคล และสถานการณ์ ทาํให้เกิดแนวคิดท่ีสามารถผลิตผลงาน หรือนวตักรรมใหม่ๆท่ีมี
ประโยชน์ 
  Kleysen  และ Street (2001) พฤติกรรมสร้างสรรค ์หมายถึงการแสดงออกในการคิด
ริเร่ิมสร้างสรรค ์หรือปรับปรุงใหเ้กิดส่ิงใหม่ๆ หรือนวตักรรม มาใชใ้นงานท่ีปฏิบติัอยู ่
  สร้อยตระกูล (ติวยานนท์) อรรถมานะ (2542) พฤติกรรมสร้างสรรค ์หมายถึงการ
กระทาํ หรือกิริยาอาการท่ีแสดงออกของบุคคลอยา่งริเร่ิมและสร้างสรรค ์ 
  ชาํนิ จิตตรีประเสริฐ (2543) พฤติกรรมสร้างสรรค์ หมายถึง กระบวนการทาง
ความคิดท่ีใชใ้นการพฒันาเปล่ียนแปลงส่ิงต่างๆ ท่ีเป็นอยูใ่หดี้ข้ึนดว้ยวิธีการท่ีริเร่ิมแปลกใหม่ และ
ดีกวา่วิธีการเดิมๆ   
  จากนิยามความหมายขา้งตน้ สามารถสรุปความหมายของพฤติกรรมสร้างสรรคคื์อ
การแสดงออกของบุคคลท่ีได้มาจากการบูรณาการความคิดต่างๆ เพื่อสร้างสรรค์ส่ิงใหม่หรือ
ปรับปรุงใหเ้กิดส่ิงใหม่ท่ีสามารถทาํใหเ้กิดประโยชน์ต่อองคก์าร 
  

2.2  แนวคดิ/ทฤษฏีพฤติกรรมสร้างสรรค์ 
 Kleysen และ Street (2001) เป็นผูว้ิจยัคน้ควา้เก่ียวกบัพฤติกรรมองคก์าร 

(Organizational behavior) ไดน้าํเสนอแนวคิดเก่ียวกบัพฤติกรรมสร้างสรรคว์า่ เป็นพฤติกรรมท่ีมีความ
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จาํเป็นอย่างยิ่งสําหรับบุคลากรในองค์การท่ีมีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลา ซ่ึงบุคลากรทุกคนมี
ความคิดสร้างสรรค ์แต่สามารถนาํมาใชง้านไดแ้ตกต่างกนั Kleysen และ Street ไดมี้การศึกษาและ
ทบทวนวรรณกรรมจาก 28 เร่ือง แลว้นาํมารวบรวมและบูรณาการแนวคิดต่างๆ ใหม่ โดยแนวคิด
ทฤษฏีท่ีนาํมาใชเ้ป็นพื้นฐานในการพฒันาแนวคิดพฤติกรรมสร้างสรรค ์ไดแ้ก่  
  2.2.1  ทฤษฏีแบบโครงสร้างทางสติปัญญา (The structure of intellect model theory) 
Guilford (1967) กล่าวว่า ความคิดสร้างสรรค ์เป็นความสามารถทัว่ไปในการทาํงานของสมอง เป็น
ความสามารถในการคิดได้หลายทิศทางหรือคิดแบบเอกนัย (Divergent thinking) โดยมี
องคป์ระกอบ 4 ประการดงัน้ี 
 
   2.2.1.1  ความคิดริเร่ิม (Originality) หมายถึง ความคิดแปลกใหม่ไม่ซํ้ ากนักบั
ความคิดของคนอ่ืนและแตกต่างจากการคิดธรรมดา ความคิดริเร่ิมอาจเกิดจากการคิดของเดิมท่ีมีอยู่
แล้วให้แปลกแตกต่างจากท่ีเคยเห็น  หรือสามารถพลิกแพลงให้กลายเป็นส่ิงท่ีไม่เคยคาดคิด
ความคิดริเร่ิมมีหลายระดบั ซ่ึงอาจเป็นความคิดคร้ังแรกท่ีเกิดข้ึนโดยไม่มีใครสอน แมค้วามคิดนั้น
จะมีผูอ่ื้นคิดไวก่้อนแลว้กต็าม   
 2.2.1.2  ความคิดคล่องแคล่ว (Fluency) หมายถึง ปริมาณความคิดท่ีไม่ซํ้ ากนั
ในเร่ืองเดียวกนัแบ่งเป็น 4 ประเภท (1) ความคิดคล่องแคล่วทางดา้นถอ้ยคาํ (Word fluency)       
เป็นความสามารถในการใช้ถอ้ยคาํ (2) ความคิดคล่องแคล่วทางด้านการโยงความสัมพนัธ์ 
(Associational fluency) เป็นความสามารถท่ีจะคิดหาถอ้ยคาํท่ีเหมือนกนัหรือคลา้ยกนัไดม้ากท่ีสุด
เท่าท่ีจะมากไดภ้ายในเวลาท่ีกาํหนด (3) ความคิดคล่องแคล่วทางการแสดงออก (Expressional 
fluency) เป็นความสามารถในการใช้วลีหรือประโยค และนํามาเรียงกันอย่างรวดเร็วเพื่อให้ได้
ประโยคท่ีตอ้งการ(4) ความคล่องแคล่วในการคิด (Ideational fluency) เป็นความสามารถท่ีจะคิดใน
ส่ิงท่ีตอ้งการภายในเวลาท่ีกาํหนด เช่น ใหคิ้ดประโยชน์ของหนงัสือพิมพใ์หไ้ดม้ากท่ีสุดภายในเวลา
ท่ีกาํหนดให ้
 2.2.1.3  ความคิดยืดหยุน่ (Flexibility) หมายถึง ประเภทหรือแบบของการคิด
โดยแบ่งออกเป็น3 ประเภท (1) ความคิดยืดหยุ่นท่ีเกิดข้ึนไดใ้นทนัที (Spontaneous flexibility)      
เป็นความสามารถท่ีพยายามคิดหลายทางอยา่งอิสระ (2) ความคิดยดืหยุน่ทางการดดัแปลง (Adaptor 
flexibility) หมายถึงความสามารถในการดัดแปลงความรู้ หรือประสบการณ์ให้เกิดประโยชน์
หลายๆ ดา้นซ่ึงมีประโยชน์ต่อการแกปั้ญหา ผูท่ี้มีความคิดยดืหยุน่จะคิดดดัแปลงไดไ้ม่ซํ้ ากนั 
 2.2.1.4  ความคิดละเอียดลออ (Elaboration) หมายถึงความคิดใน 
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รายละเอียดเป็นขั้นตอนสามารถอธิบายใหเ้ห็นภาพชดัเจน หรือเป็นแผนงานท่ีสมบูรณ์ข้ึน ความคิด
ละเอียดลออจดัเป็นรายละเอียดท่ีนาํมาตกแต่ง ขยายความคิดคร้ังแรกใหส้มบูรณ์ 
  2.2.2  ทฤษฏีการเผยแพร่และการยอมรับนวตักรรม (Diffusion of innovation theory) 
Rogers (1983) ซ่ึงกล่าววา่ บุคคลท่ีเป็นนวตักร (Innovator) จะตอ้งเป็นผูท่ี้มีความคิดริเร่ิม และมีการ
ยอมรับนวตักรรม ซ่ึงมีระดบัขั้นของการยอมรับนวตักรรม 5 ขั้นตอน ดงัน้ี 
 ขั้นท่ี 1 ขั้นการรับรู้ (Knowledge stage) เป็นการรับรู้ถึงขอ้มูลของส่ิงใหม่ๆ ท่ี
เขา้มา รวมทั้งรับรู้องคป์ระกอบของขอ้มูลท่ีตอ้งการนาํมาใชป้ระโยชน์และหนา้ท่ีหลกัการทาํงาน
ของส่ิงใหม่ท่ีเขา้มาวา่มีวิธีการทาํงานอยา่งไร 
 ขั้นท่ี 2 ขั้นการจูงใจ (Persuasion stage) เป็นการจูงใจเพ่ือใหเ้กิดการยอมรับใน
การนาํส่ิงใหม่เขา้มาใชใ้นการทาํงาน 
      ขั้นท่ี 3 ขั้นการตดัสินใจ (Decision stage) เป็นการตดัสินใจเพื่อท่ีจะนาํส่ิงใหม่ๆ
เขา้มาใชใ้นงานโดยพิจารณาถึงประโยชน์และความจาํเป็น 
      ขั้นท่ี 4 ขั้นการนาํไปใช ้(Implementation stage) เป็นการยอมรับและมีการนาํ
ส่ิงท่ีเขา้มาใหม่มาใชง้าน 
      ขั้นท่ี 5 ขั้นการยืนยนั (Confirmation stage) เป็นการยืนยนัถึงประโยชน์และ
ความจาํเป็นของส่ิงท่ีเขา้มาใหม่ ซ่ึงเป็นท่ียอมรับและนาํเขา้มาใช ้
  2.2.3 ทฤษฏีความคิดสร้างสรรคแ์บบลองผิดลองถูก Wallas (1926) ไดก้ล่าวว่า 
ความคิดสร้างสรรคจ์ากกระบวนการของการคิดส่ิงใหม่ ๆ โดยการลองผดิลองถูก (Trial and error) 
ไดแ้บ่งขั้นตอนไว ้4 ขั้นคือ  
      ขั้นท่ี 1 ขั้นเตรียม (Preparation) เป็นขั้นเตรียมขอ้มูลต่าง ๆ เช่นขอ้มูลเก่ียวกบั
การกระทาํ หรือแนวทางท่ีถูกตอ้งหรือขอ้มูลระบุปัญหา หรือขอ้มูลท่ีเป็นความจริง ฯลฯ 

    ขั้นท่ี 2 ขั้นความคิดครุกกรุ่น หรือระยะฟักตวั (Incubation) เป็นขั้นตอนท่ีอยู่
ในความวุน่วาย ขอ้มูลต่าง ๆ ทั้งใหม่และเก่า ปราศจากความเป็นระเบียบเรียบร้อย ไม่สามารถขมวด
ความคิดนั้น  

    ขั้นท่ี 3 ขั้นความคิดกระจ่างชดั (Illumination) เป็นขั้นท่ีความคิดสบัสนนั้นได 
ผา่นการเรียบเรียงและเช่ือมโยงกบัความสมัพนัธ์ต่างๆ เขา้ดว้ยกนัใหมี้ความกระจ่างชดัและสามารถ
มองเห็นภาพพจน์มโนทศัน์ของความคิด  

    ขั้นท่ี 4 ขั้นทดสอบความคิดและพิสูจน์ให้เห็นจริง (Verification) เป็นขั้นท่ี
ไดรั้บความคิด 3 ขั้นจากขา้งตน้ เพื่อพิสูจน์วา่เป็นความคิดท่ีเป็นจริงและถูกตอ้งหรือไม่ 
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  จากแนวคิดและทฤษฏีต่างๆ ขา้งตน้ Kleysen และ Street (2001) ไดป้ระมวลแนวคิด
ต่างๆ โดยแบ่งองคป์ระกอบของพฤติกรรมสร้างสรรคไ์ว ้5 องคป์ระกอบดงัน้ี 
  1.  พฤติกรรมดา้นการแสวงหาโอกาส (Opportunity exploration) หมายถึง การ
คน้หาโอกาสท่ีจะเรียนรู้ส่ิงใหม่ๆ ไดแ้ก่ การพิจารณาและหาโอกาสในการท่ีจะคิดหรือนาํส่ิงใหม่ๆ
ไปใช้ในการทาํงาน เช่นการแสวงหาการเรียนรู้ อบรม คน้พบส่ิงต่างๆท่ีแปลกใหม่ การยอมรับ
โอกาสต่างๆท่ีเขา้มา และสามารถรวบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบัโอกาสได ้
  2.  พฤติกรรมดา้นความคิดริเร่ิม (Generativity) หมายถึง การแสดงออกขั้นแรกของ
การกาํหนดและช้ีนาํส่ิงใหม่ๆ เพ่ือให้เป็นท่ียอมรับขององคก์าร และสามารถนาํไปใชป้ระโยชน์ได้
จริง ได้แก่กระบวนการคิดของบุคคล การพิจารณา และอธิบายถึงโอกาสท่ีทาํให้เกิดความคิด
สร้างสรรคข้ึ์น จากนั้นบุคคลตอ้งจดัลาํดบัความคิด วิเคราะห์ความสัมพนัธ์และเช่ือมโยงระหว่าง
แนวคิดใหม่กบัขอ้มูลท่ีไดจ้ากการทาํงาน เพื่อสร้างสรรคค์วามคิดริเร่ิมใหม่ๆ ข้ึน 
 3.  พฤติกรรมดา้นการวิเคราะห์ขอ้มูล (Formative investigation) หมายถึงการ
วิเคราะห์และพิจารณาถึงความคิดใหม่ท่ีคิดข้ึนมาไดแ้ก่ การบูรณาการความคิดต่างๆเขา้ไวด้ว้ยกนั
ซ่ึงไดรั้บจากประสบการณ์หรือขอ้มูลต่างๆ ท่ีไดศึ้กษาไว ้แลว้นาํความคิดนั้นไปทดลองใชใ้นการ
ทาํงาน จากนั้นวิเคราะห์ขอ้ดี ขอ้เสีย และขอ้จาํกดัต่างๆ ของความคิดใหม่ เพื่อปรับปรุงการทาํงาน 
 4.  พฤติกรรมดา้นการเป็นผูน้าํความคิด (Championing) หมายถึง ผูท่ี้มีความคิด
ริเร่ิมสร้างสรรค ์สามารถระดมความคิด สามารถกระจายความคิดสู่ผูอ่ื้น โนม้นา้วใหผู้อ่ื้นคลอ้ยตาม 
และสามารถนาํความคิดนั้นมาใชใ้นการปฏิบติังานไดจ้ริง อีกทั้งยงัไดรั้บการสนบัสนุนจากองคก์าร
และเช่ือมัน่ในความคิดนั้น โดยบุคลิกภาพของผูท่ี้มีความคิดริเร่ิมคือ ชอบการเปล่ียนแปลงและชอบ
ความทา้ทาย 
 5.  พฤติกรรมดา้นการประยุกต์ใช ้(Application) หมายถึง การนาํความคิดใหม่มา
ประยุกต์ใช้กบัการทาํงาน โดยมีการทดลอง ปรับปรุงเปล่ียนแปลงส่ิงต่างๆให้เหมาะสมกบัการ
ทาํงานประจาํ 
 จากแนวคิดดงักล่าว ของ Kleysen และ Street (2001) ผูว้ิจยัจึงเลือกแนวคิดดงักล่าวมา
ใชใ้นการวดัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร โดยใช้
เคร่ืองมือเพื่อวดัพฤติกรรมสร้างสรรค ์ตามแนวคิดของ Kleysen และ Street (2001) ท่ีไดพ้ฒันา
เคร่ืองมือเพื่อประเมินพฤติกรรมสร้างสรรค ์เน่ืองจากขอ้คาํถามในแบบสอบถามดงักล่าว มีความ
สอดคลอ้งกบับริบทการทาํงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน  
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 2.3  พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวชิาชีพ 
  พฤติกรรมสร้างสรรคเ์ป็นคุณลกัษณะของบุคคลท่ีองคก์ารต่างๆตอ้งการ เน่ืองจาก
องคก์ารใดท่ีมีบุคลากรท่ีมีความรู้ความสามารถในดา้นต่างๆดี มีความคิดสร้างสรรค ์กลา้คิด กลา้ทาํ  
และสามารถแสดงออกอย่างสร้างสรรค์ องค์การนั้นๆจะเกิดความมัน่คงในองค์การ ส่งผลต่อ
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลขององค์การ และเน่ืองจากในปัจจุบนัพยาบาลวิชาชีพไดรั้บการ
กระตุน้จากการเปล่ียนแปลงของสังคม และการเปล่ียนแปลงระบบการทาํงานในปัจจุบนัท่ีให้
ความสาํคญักบัการพฒันาคุณภาพ (ทศันา บุญทอง, 2543) ปัจจยัสาํคญัท่ีทาํให้การดาํเนินงานของ
องคก์ารบรรลุเป้าหมายอย่างมีประสิทธิภาพ ไดแ้ก่ ทรัพยากรมนุษยใ์นองคก์าร ดงัคาํกล่าวท่ีว่า 
“คุณภาพงานข้ึนอยูก่บัคุณภาพคน” โดยเฉพาะศตวรรษท่ี 21 ซ่ึงเป็นยคุการพฒันาเศรษฐกิจโดยใช้
ความรู้เป็นฐาน หน่วยงานจาํเป็นตอ้งให้ความสําคญักบัการพฒันาศกัยภาพของผูป้ฏิบติังานใน
องคก์าร เพ่ือให้ผูป้ฏิบติังานมีความรู้ความสามารถ มีสมรรถนะท่ีจาํเป็นสาํหรับการดาํเนินพนัธกิจ
ขององคก์ารให้บรรลุเป้าหมาย มีขวญั มีแรงจูงใจในการทาํงาน มีความพึงพอใจในงาน และคงอยู่
ในองคก์าร เพื่อสร้างความเจริญกา้วหน้าแก่องคก์าร การท่ีบุคลากรพยาบาลจะมีศกัยภาพในการ
ทาํงานให้บรรลุผลสําเร็จอย่างมีประสิทธิภาพ บุคลากรพยาบาลจาํเป็นตอ้งไดรั้บการพฒันาให้มี
ความรู้ท่ีก้าวทนักับวิทยาการและมีทกัษะการใช้นวตักรรมเทคโนโลยีสุขภาพและเทคโนโลยี
สารสนเทศ (บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู, 2550)  จากความคิดดงักล่าวพบว่าการพฒันาบุคลากรพยาบาล
ยอ่มมีความสาํคญัต่อองคก์าร และเม่ือพยาบาลมีความสามารถในการทาํงาน มีความคิดสร้างสรรค์
และองค์การย่อมมีประสิทธิภาพต่อไป  ในโรงพยาบาลเอกชนท่ีผ่านการรับรองคุณภาพ
มาตรฐานสากลนั้น พยาบาลตอ้งมีคุณวุฒิท่ีผ่านการรับรองและพยาบาลในแผนกพิเศษต่างๆตอ้ง
ไดรั้บการพฒันาอบรมพฒันาความรู้ความสามารถเฉพาะทางอยู่เสมอ ดงันั้นพยาบาลท่ีปฏิบติังาน
ในโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ท่ีผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากลตอ้งมีการพฒันา
ตนเองเสมอ ไดรั้บการสนับสนุนจากองค์การและตอ้งมีการพฒันาตนเองอยู่ตลอดเวลา จึงเป็น
เหตุผลหน่ึงท่ีทาํใหพ้ยาบาลในโรงพยาบาลเอกชนตอ้งมีพฤติกรรมสร้างสรรคเ์พื่อพฒันาตนเองตาม
ความตอ้งการขององคก์าร ดงันั้นการศึกษาเก่ียวกบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ จึงมี
ความสาํคญัเพื่อใชใ้นการพฒันาองคก์ารพยาบาลต่อไป 
 
 2.4  อุปสรรคของพฤติกรรมสร้างสรรค์ 
  เรมวล นันท์ศุภวฒัน์ (2542) กล่าวว่าพฤติกรรมสร้างสรรค์ของบุคคลนั้ น มักมี
อุปสรรค ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีไปขดัขวางความคิดสร้างสรรค ์การคิดคน้ส่ิงใหม่ๆ ซ่ึงส่งผลกระทบต่อการ
ปฏิบติังานของพยาบาลอยา่งยิง่ มีรายละเอียดดงัน้ี  
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  2.4.1  การไม่ชอบใหซ้กัถาม หมายถึง การท่ีผูใ้หญ่ไม่ชอบ หรือไม่สนบัสนุนให้เด็ก
เป็นคนชัง่ซกัถาม หรือยบัย ั้งการถามและรู้สึกรําคาญ และไม่พอใจท่ีเด็กซกัถามบ่อยๆ โดยเฉพาะ
การท่ีเดก็ถามคาํถามแปลกๆ และผูใ้หญ่มกัจะตดับทไม่ตอบคาํถามหรือดุ ทาํใหเ้ดก็ไม่กลา้ถามอีก 
  2.4.2  การเอาอย่างกนัหรือการทาํตามอย่างกนั เป็นการกระทาํท่ีชอบเอาอย่างกนั    
คิดตามกัน คิดเลียนแบบหรือกระทาํในส่ิงท่ีเลียนแบบของเดิม ไม่กล้าคิดแตกต่างจากคนอ่ืน       
กลวัสงัคมไม่ยอมรับ 
  2.4.3  การเนน้ความแตกต่างระหว่างเพศ หมายถึง การท่ีสังคมกาํหนดบทบาทของ
เพศหญิงและเพศชายอยา่งเคร่งครัด เช่น เพศชายตอ้งเล่นปืน เล่นตุ๊กตาไม่ได ้หรือเพศหญิงจะตอ้ง
ทาํงานบา้นทุกอยา่ง 
 2.4.4  วฒันธรรมท่ียกย่องความสําเร็จ และประณามความลม้เหลว การท่ีสังคมมี
ค่านิยมต่อความสาํเร็จมากเกินไป ความลม้เหลวเป็นส่ิงท่ีไม่ยอมรับ ทาํให้ไม่กลา้ทดลองกระทาํส่ิง
ใหม่ๆเพราะกลวัความลม้เหลว 
 2.4.5  บรรยากาศท่ีเคร่งเครียดและเอาจริงเอาจงัเกินไป หมายถึง การกระทาํหรือการ
คิดทุกอยา่งตอ้งอยูใ่นกฎระเบียบอยา่งเคร่งครัด จะเบ่ียงเบนหรือคลาดเคล่ือนจากส่ิงท่ีกาํหนดไม่ได ้
ถือเป็นความผดิ บรรยากาศเช่นน้ีจะทาํใหเ้กิดการอึดอดั หวาดกลวั และไม่กลา้คิดสร้างสรรค ์
 2.4.6  ความกลวั ความไม่กลา้คิดกลา้แสดงออก ไม่กลา้กระทาํส่ิงใหม่ๆ 
 2.4.7  ความเคยชิน หมายถึง การยอมรับหรือการยดึติดอยูใ่นรูปแบบหรือการกระทาํ
เดิมท่ีเคยกระทาํมาเป็นประจาํ 
 2.4.8  ความมีอคติ หรือความลาํเอียง หมายถึงความเช่ือและคิดตามทศันะของตน 
ลาํเอียงและยึดมัน่กบัความเขา้ใจของตน ไม่ยอมรับความรู้หรือประสบการณ์ใหม่ๆ ทาํให้มีทศันะ      
ท่ีแคบ 
 2.4.9  ความเฉ่ือยชา อืดอาด เช่ืองช้า ทั้งในการริเร่ิม ทั้งความคิด และการกระทาํ     
ทาํใหง้านล่าชา้ไม่ทนัการ และลา้สมยั 
 2.4.10 ความเกียจคร้าน รวมทั้งการหลบหลีก หลีกเล่ียงไม่เต็มใจ ไม่รับผิดชอบ     
ไม่หวงัผลงานท่ีจะเกิดข้ึน จะทาํใหไ้ม่สามารถสร้างสรรคผ์ลงานท่ีดีได ้
 

2.5  ประโยชน์ของพฤติกรรมสร้างสรรค์ 
 ไขแสง โพธิโกสุม (2543) ไดก้ล่าวถึงประโยชน์ของพฤติกรรมสร้างสรรคท่ี์เกิดกบั

บุคคลและองคก์ารไวด้งัน้ี  
 2.5.1  ผลต่อบุคคล คือ 
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 2.5.1.1  ช่วยให้บุคคลมีการพฒันาตนดา้นความรู้สึกนึกคิด ไดแ้ก่ ความรู้สึก
วา่ตนทาํงานเป็นผลสาํเร็จ อยากคิดและทาํส่ิงใหม่ๆ ดีๆ มีความรู้สึกอิสระ รู้สึกพร้อมท่ีจะใหเ้ช่ือมัน่
ในตนเอง ริเร่ิมส่ิงต่างๆไดไ้ม่เช่ือใครง่าย 

 2.5.1.2  ช่วยให้บุคคลพฒันาบุคลิกภาพ ไดแ้ก่ มีความยืดหยุน่ อดทนอดกลั้น 
ยดึติดกบัส่ิงท่ีทา้ทายตน ทาํงานท่ีมีความซํ้าซอ้นใหง่้ายลง 

 2.5.1.3  สามารถแก้ไขปัญหาและตัดสินใจภายใต้ส่ิงแวดล้อมท่ี เ ป็น
เทคโนโลยีใหม่ๆได้ โดยสามารถแก้ปัญหาได้ตรงจุดและบุคคลทุกคนจะให้ความร่วมมือกัน 
ช่วยเหลือซ่ึงกนัและกนั 

 2.5.2  ผลต่อองคก์ร คือ  
 2.5.2.1  เพิ่มประสิทธิภาพ  เพิ่มความอยู่รอดขององค์การ  และสามารถ

คาดคะเนการเปล่ียนแปลงต่างๆได ้
 2.5.2.2 ทาํให้เกิดการเปล่ียนแปลงในองคก์ารดา้นผลผลิต กระบวนการหรือ

บริการแบบใหม่ๆ ซ่ึงเป็นการพบวิธีการใหม่และดีข้ึนกว่าเดิมในภาวการณ์แข่งขนัและขาดแคลน
ทรัพยากร 

 2.5.2.3 ช่วยให้ผูบ้ริหารตระหนักในการเปล่ียนแปลงใหม่ๆท่ีดีข้ึนได ้
ขณะเดียวกนัจะทาํใหผู้บ้ริหารพฒันาผูอ่ื้นใหมี้พฤติกรรมสร้างสรรค ์เพื่อเปล่ียนแปลงส่ิงใหม่ๆ ดว้ย 

 
2.6  การวดัพฤติกรรมสร้างสรรค์ 

  การวดัพฤติกรรมสร้างสรรคไ์ดมี้การศึกษาคน้ควา้โดยนกัทฤษฏีหลายคน และมีการ
พฒันารูปแบบการประเมินให้เหมาะสมซ่ึงการประเมินพฤติกรรมสร้างสรรคน้ี์มีจุดมุ่งหมายเป็น
การกระตุน้ส่งเสริมพฒันาความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์เพ่ือให้บุคคลพฒันาความคิดสร้างสรรคพ์ฒันา
ผลงานท่ีมีคุณค่า และตอบสนองความตอ้งการขององคก์ารอย่างมีประสิทธิภาพ จากการทบทวน
วรรณกรรม พบวา่มีผูส้ร้างเคร่ืองมือวดัพฤติกรรมสร้างสรรคไ์วด้งัน้ี 
  Guilford (1967) ไดส้ร้างแบบทดสอบความคิดสร้างสรรค ์เพื่อวดัความคิดอเนกนยั 
(Divergent thinking) โดยวดัตวัประกอบแต่ละเซลล ์ตามโครงสร้างสมรรถภาพของสมอง ซ่ึงมี       
3 มิติ คือ เน้ือหาท่ีคิด (Content) วิธีการคิด (Operation) และผลิตผลแห่งความคิด (Product)           
ซ่ึง Guilford เช่ือว่า สติปัญญาเป็นผลรวมของความสามารถหลายดา้นเขา้ดว้ยกนั ซ่ึงสามารถวดัได้
จากแบบทดสอบ IQ หรือแบบทดสอบความถนดัทางการเรียนทัว่ไป แต่ก็มีความสามารถอีกหลาย
ดา้นท่ีไม่สามารถวดัได ้ดงันั้นเขาทาํการศึกษาความคิดสร้างสรรค ์ความมีเหตุผล และการแกปั้ญหา 
โดยใชว้ิธีการวิเคราะห์องคป์ระกอบ พบว่า ความคิดสร้างสรรคป์ระกอบดว้ยลกัษณะการคิดอเนก
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นัย คือสามารถคิดได้หลายทาง มีความยืดหยุ่นในการคิด ดังนั้ นแบบทดสอบการวดัความคิด
สร้างสรรคข์อง Guilford จึงเป็นการวดัความสามารถในการคิดอเนกนยั เช่น วดัความคล่องแคล่ว
ทางการใชค้าํ (Word fluency) วดัความคล่องแคล่วทางความคิด (Ideational fluency) ความยดืหยุน่
ในการคิด (Spontaneous flexibility) และความคิดริเร่ิม (Originality) 
  Kleysen  และ Street (2001) ไดท้าํการวิจยักลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นพนกังานจากองคก์าร
ต่างๆ กัน จํานวน 9 องค์การ มีกลุ่มตัวอย่างทั้ งส้ิน 225 คน  พัฒนาเคร่ืองมือการวิจัยจาก 5 
องคป์ระกอบ ซ่ึง  Kleysen และ Street (2001) ไดส้ร้างข้ึนและนาํมาวิเคราะห์หาองคป์ระกอบ ดว้ย
วิธี Factor analysis แลว้พบว่าแบบสอบถามเดิมท่ีสร้างตามแนวคิดของ Kleysen และ Street (2001)               
ซ่ึงประกอบดว้ย 5 ดา้น คือ 1) พฤติกรรมดา้นการแสวงหาโอกาส 2) พฤติกรรมดา้นความคิดริเร่ิม      
3) พฤติกรรมดา้นการวิเคราะห์ขอ้มูล 4) พฤติกรรมดา้นการเป็นผูน้าํความคิด และ 5) พฤติกรรม
ด้านการประยุกต์ใช้ เม่ือนํามาวิเคราะห์หาองค์ประกอบแล้ว พบว่า ผลการวิเคราะห์เหลือแค่
องคป์ระกอบเดียว ท่ีสามารถวดัพฤติกรรมสร้างสรรคไ์ด ้คือการวดัโดยรวมเก่ียวกบัการแสดงออก
ของบุคคล  โดยวัดการรับรู้ในการกระทําพฤติกรรมสร้างสรรค์ แบ่งออกเป็น  5 ระดับ                    
ซ่ึงแบบสอบถามน้ีไดค่้าความเท่ียงเท่ากบั .95 โดยมีผูน้าํแบบสอบถามไปใชใ้นการวิจยั ไดแ้ก่ พชั
นา เฮง้บริบูรณ์พงษ ์(2545) ศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน        
สุดารัตน์ เหล่าฉลาด (2547) ศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลยัของรัฐ และกมลทิพย ์ลีลาธนาพิพฒัน์ (2550) ศึกษาปัจจยัทาํนายพฤติกรรมสร้างสรรค์
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐ ดงันั้นผูว้ิจยัจึงเลือกใช้แบบสอบถามของ 
Kleysen และ Street (2001) มาปรับปรุงเพื่อใช้ในการวดัพฤติกรรมสร้างสรรค์เน่ืองจาก
แบบสอบถามมีความเท่ียงในการวดัพฤติกรรมสร้างสรรคเ์ท่ากบั .95 จึงสามารถนาํใชใ้นการวดัแลว้
ได้ค่าใกลเ้คียงในการวดัพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาล และแบบสอบถามเป็นการวดัการ
แสดงออกโดยรวม ซ่ึงจากการศึกษาตามแนวคิดของ Kleysen และ Street (2001) จะเห็นว่า
พฤติกรรมสร้างสรรค์นั้ นถือว่าเป็นผลผลิตของความคิดสร้างสรรค์สามารถประเมินได้ด้วย
แบบสอบถาม ซ่ึงเม่ือนํามาปรับปรุงจึงมีความเหมาะสมในการใช้เป็นเคร่ืองมือวดัพฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 
3. การรับรู้ในความสามารถตนเอง (Self-efficacy) 
 
 จากการศึกษาการรับรู้ในความสามารถตนเอง ผูว้ิจยัไดค้น้ควา้สาระสําคญัต่างๆ ไดแ้ก่ 
ความหมายของการรับรู้ในความสามารถตนเอง แนวคิด/ทฤษฏีการรับรู้ในความสามารถตนเอง   
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การวดัการรับรู้ในความสามารถตนเอง และการรับรู้ในความสามารถตนเองกับพฤติกรรม
สร้างสรรคโ์ดยสรุปสาระสาํคญัและนาํเสนอตามลาํดบั ดงัน้ี 
 

3.1  ความหมายการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
  จากการศึกษาพบวา่มีผูใ้หค้วามหมายของการรับรู้ความสามารถของตนเองไว ้ดงัน้ี 
  Wagner และ Hollenbeck (1992) ไดใ้ห้นิยามการรับรู้ความสามารถของตนเองว่า 
เป็นการตดัสินของบุคคลเก่ียวกบัความสามารถของพวกเขาในการจดักระทาํการต่างๆ เพื่อจดัการ
กบัสถานการณ์ต่างๆ ในอนาคต 
  Cherrington (1994) ใหค้วามหมายว่าการรับรู้ความสามารถของตนเองเป็นความเช่ือ
ของคนเก่ียวกบัความสามารถของตนในการทาํงานท่ีเฉพาะเจาะจงใหบ้รรลุผลสาํเร็จ 
 
 Bandura (1997) ใหค้วามหมายการรับรู้ในความสามารถของตนเองไวว้่า เป็นการท่ี
บุคคลตดัสินความสามารถของตนเอง เก่ียวกบัการจดัการงาน การจดัการกบัอุปสรรค์ และการ
ตดัสินการกระทาํหรือพฤติกรรมบางอย่างว่าตนเองมีความสามารถท่ีจะนาํทกัษะต่างๆ ท่ีมีอยู่มา
ใชไ้ดห้รือไม่ อยูใ่นระดบัใด เพื่อจดัการงานและอุปสรรคต่์างๆ ได ้
  Mcshane (2003) ใหค้วามหมายวา่การรับรู้ในความสามารถตนเองหมายถึง ความเช่ือ
ของบุคคลว่า เขาหรือเธอมีความสามารถ มีแรงจูงใจ และมีความเป็นไปไดท่ี้จะทาํงานให้ประสบ
ความสาํเร็จ 
  สมโภชน์ เอ่ียมสุภาษิต (2549) ใหค้วามหมายการรับรู้ในความสามารถของตนเองไว้
ว่าเป็นการท่ีบุคคลตดัสินเก่ียวกบัความสามารถของตนเอง ท่ีจะดาํเนินการกระทาํพฤติกรรมให้
บรรลุเป้าหมายท่ีกาํหนดไว ้   
  จากความหมายต่างๆ ขา้งต้น สามารถสรุปได้ว่า การรับรู้ความสามารถตนเอง 
หมายถึง การท่ีบุคคลหน่ึงสามารถรับรู้ถึงความสามารถของตนเอง สามารถตดัสินใจ และเลือกท่ีจะ
กระทาํพฤติกรรมต่างๆ ไดต้ามการรับรู้ เพื่อใหป้ระสบความสาํเร็จในงานท่ีไดรั้บมอบหมาย 
 

3.2  แนวคดิ/ทฤษฏีการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
  การรับรู้ในความสามารถตนเอง (Perceived self-efficacy) เป็นแนวคิดพ้ืนฐานท่ี
พฒันามาจากทฤษฏีการรับรู้ทางปัญญาสังคม (Social cognitive theory) โดยเช่ือว่าพฤติกรรมของ
คนเรานั้นไม่ไดเ้กิดข้ึนและเปล่ียนแปลงไป เน่ืองจากปัจจยัทางสภาพแวดลอ้มเพียงอย่างเดียว แต่
จะตอ้งมีปัจจยัส่วนบุคคลภายใน ไดแ้ก่ความคิด ความรู้สึก และมีการปฏิสัมพนัธ์กนัของปัจจยัต่างๆ



 30 

ในลกัษณะการกาํหนดซ่ึงกนัและกนั โดย Bandura (1997) กล่าวว่าการรับรู้ในความสามารถตนเอง
นั้นมีความสําคญัและมีผลต่อการกระทาํของบุคคลและการพฒันาความสามารถและทกัษะของ
บุคคล บุคคลท่ีมีทกัษะเดียวกนัสามารถแสดงออกถึงการกระทาํหรือการปฏิบติังานในคุณภาพท่ี
แตกต่างกนัข้ึนอยูก่บัว่าบุคคลนั้นมีการรับรู้ในความสามารถตนเองในการทาํงานในสภาวการณ์นั้น 
และการรับรู้ในความสามารถตนเองในการทาํงานแต่ละสถานการณ์ท่ีแตกต่างกนัอาจจะแสดง
พฤติกรรมท่ีแตกต่างกนัเช่นกนั บุคคลจะเลือกทาํกิจกรรมท่ีเช่ือว่าตนเองสามารถจดัการได ้แต่จะ
หลีกเล่ียงกิจกรรมท่ีเช่ือว่ายากเกินกว่าความสามารถในการจดัการของตนเอง ถา้บุคคลมีการรับรู้ว่า
ตนเองมีความสามารถสูง เขาจะแสดงออกถึงความสามารถนั้นออกมา มีความเขา้ใจและความ
พยายามในการเผชิญหน้ากบัอุปสรรคและความยากลาํบาก Bandura (1997) เสนอว่า การเกิด
พฤติกรรมของบุคคลมีลกัษณะการอาศยัซ่ึงกนัและกนั กล่าวคือ จะเกิดข้ึนระหว่างกนัของตวัแปร    
3 กลุ่ม ไดแ้ก่ 1) ปัจจยัในตวับุคคล (Internal person factor = P), ไดแ้ก่ ความเช่ือ และการรับรู้ตนเอง 
2) เง่ือนไขเชิงพฤติกรรม (Behavior condition = B) และ3.) เง่ือนไขเชิงสภาพแวดลอ้ม (Environmental 
condition = E) ซ่ึงความสมัพนัธ์ระหว่างตวัแปร 3 องคป์ระกอบน้ีมีลกัษณะต่อเน่ือง เป็นระบบท่ีเก่ียว
ยึดกนัไว ้ซ่ึงอิทธิพลแต่ละตวัแปรจะมากหรือนอ้ยแตกต่างกนัออกไป ข้ึนอยู่กบัความแตกต่างของ
สภาพแวดลอ้ม ดงัแสดงในภาพประกอบน้ี 
                 P 
 
 
   B    E 
  
 ภาพท่ี 1 ภาพประกอบ แสดงความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัในตวับุคคล เง่ือนไขเชิง
พฤติกรรม และเง่ือนไขเชิงสภาพแวดลอ้ม 
 
 เม่ือพิจารณาปัจจยัระหว่าง P กบั B ซ่ึงแสดงใหเ้ห็นถึงปฏิสัมพนัธ์ระหว่างความคิด 
ความรู้สึก การกระทาํ ความคาดหวงั ความเช่ือ การรับรู้เป้าหมาย และความตั้งใจเป็นตวักาํหนด
ทิศทางของพฤติกรรม ส่ิงท่ีบุคคลคิด เช่ือ และรู้สึกจะมีผลต่อการแสดงพฤติกรรมในขณะเดียวกนั 
ผลจากการกระทาํเป็นส่วนหน่ึงในการพิจารณาลกัษณะการคิด การตอบสนองทางอารมณ์ ลกัษณะ
ของร่างกาย และระบบประสาทของการรับรู้มีผลต่อพฤติกรรม และศกัยภาพของบุคคล ในทาํนอง
เดียวกนัระบบของสมอง และการรับรู้จะเปล่ียนแปลงไดต้ามประสบการณ์ของพฤติกรรม 
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 เม่ือพิจารณาระหว่าง E กบั P ซ่ึงแสดงให้เห็นถึงปฏิสัมพนัธ์ระหว่างลกัษณะของ
บุคคลและสภาพแวดลอ้ม ความคาดหวงั ความเช่ือ อารมณ์ และความสามารถทางปัญญาของบุคคล
จะถูกพฒันาและเปล่ียนแปลง โดยอิทธิพลทางสังคมท่ีให้ขอ้มูล และกระตุน้การตอบสนองทาง
อารมณ์ดว้ยการผ่านตวัแบบ การสอน และการชกัจูงทางสังคม ขณะเดียวกนับุคคลจะมีปฏิกิริยา
ตอบสนองแตกต่างกันตามสภาพแวดลอ้มทางสังคม ลกัษณะทางกายภาพ เช่น อายุ ขนาดของ
ร่างกาย เช้ือชาติ เพศ ความสนใจของร่างกาย จากส่ิงท่ีพดูและทาํ นอกจากน้ีการตอบสนองยงัข้ึนกบั
บทบาทและสภาพทางสงัคม 
 เม่ือพิจารณาปัจจยัระหวา่ง B กบั P ซ่ึงแสดงใหเ้ห็นถึงปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรม
และสภาพแวดล้อมในชีวิตประจาํวนั พฤติกรรมสามารถเปล่ียนเง่ือนไขของสภาพแวดล้อม 
ขณะเดียวกนัเง่ือนไขของสภาพแวดลอ้มท่ีเปล่ียนไป ทาํใหพ้ฤติกรรมเปล่ียนไปดว้ย สภาพแวดลอ้ม
มีอิทธิพลใดๆต่อบุคคลจนกวา่จะมีพฤติกรรมบางอยา่งเกิดข้ึน 
 จากการพิจารณาทั้ง 3 ปัจจยั ทาํหนา้ท่ีซ่ึงกนัและกนัไม่ไดห้มายความวา่ ทั้ง 3 ปัจจยันั้น 
มีอิทธิพลกาํหนดซ่ึงกนัและกนั บางปัจจยัมีอิทธิพลมากกว่าอีกปัจจยั และอิทธิพลของทั้ง 3 ปัจจยันั้น 
ไม่เกิดพร้อมๆกนั หากแต่ตอ้งอาศยัเวลาในการท่ีปัจจยัใดปัจจยัหน่ึง จะมีผลต่อการกาํหนดปัจจยั
อ่ืนๆกล่าวคือ พฤติกรรมบุคคล อาจเกิดจากอิทธิพลของส่ิงแวดลอ้ม และปัจจยัในตวับุคคล เช่น   
การรับรู้ ความเช่ือ ในขณะเดียวกนัปัจจยัภายในตวับุคคลก็ไดรั้บอิทธิพลจากพฤติกรรมท่ีบุคคล
แสดงออก และปัจจยัสภาพแวดลอ้ม ในทางกลบักนั สภาพแวดลอ้มก็เปล่ียนไปตามพฤติกรรมของ
บุคคลและความเช่ือในส่ิงต่างๆ ท่ีกาํหนดพฤติกรรมบุคคล ดงันั้นปัจจยัทั้ง 3 ประการ จึงเป็นระบบ
เก่ียวพนัมีลกัษณะเป็นเหตุเป็นปัจจยัซ่ึงกนัและกนั มีผลต่อการกระทาํและการเรียนรู้ของบุคคลโดย
อาศยัหลกัดงักล่าว จึงอาจสรุปไดว้่า เม่ือบุคคลแสดงพฤติกรรมใด พฤติกรรมหน่ึงออกมา บุคคลจะ
รับรู้ความสามารถของตน และเรียนรู้ถึงผลลพัธ์ของการแสดงพฤติกรรมสร้างสรรค ์ผลจากการรับรู้
ความสามารถของตน และผลลัพธ์ของการแสดงพฤติกรรมน้ีจะส่งผลกลับไปมีอิทธิพลต่อ
พฤติกรรมอ่ืนๆของบุคคลอีก ดงันั้นการตดัสินใจกระทาํพฤติกรรมใดของบุคคลนั้น เกิดจากการ
รับรู้ในความสามารถตนเอง ซ่ึงประกอบดว้ยปัจจยั 2 ประการ คือ 
 1.  การรับรู้ในความสามารถ (Efficacy beliefs) หมายถึง ความเช่ือมัน่ในความสามารถ
ตนเองหรือบุคคล ท่ีจะแสดงพฤติกรรมได ้ความมัน่ใจของบุคคลว่าจะสามารถแสดงพฤติกรรมเพื่อ
นาํไปสู่ผลลพัธ์ท่ีตอ้งการ เป็นความคาดหวงัท่ีเกิดข้ึนก่อนกระทาํพฤติกรรม 
 2.  ความคาดหวงัในผลลพัธ์ (Outcome expectation) หมายถึง การคาดคะเนของ
บุคคลว่าถา้ทาํพฤติกรรมนั้นแลว้ จะนาํไปสู่ผลลพัธ์ท่ีตนคาดหวงัไว ้เป็นการคาดหวงัในผลท่ีจะ
เกิดข้ึนจากการกระทาํพฤติกรรมของตน 
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 สาํหรับการรับรู้ในความสามารถตนเองเป็นเหตุท่ีเกิดข้ึนก่อนการกระทาํพฤติกรรม 
ในขณะท่ีผลลพัธ์จากการกระทาํท่ีจะเกิดข้ึน เป็นส่ิงท่ีบุคคลคาดการณ์ล่วงหนา้โดยอาศยัการตดัสิน
ความสามารถของตนเองว่าจะสามารถกระทาํได้แค่ไหนในสถานการณ์นั้นๆ ดังนั้นสรุปได้ว่า 
บุคคลจะกระทาํพฤติกรรมหรือไม่ ข้ึนอยู่กบัว่าตนเองรับรู้ความสามารถมากพอท่ีจะกระทาํนั้น
หรือไม่ และเม่ือกระทาํพฤติกรรมนั้นแลว้จะไดผ้ลตามท่ีตนตอ้งการหรือไม่ ถา้บุคคลนั้นเรียนรู้ว่า 
การกระทาํนั้นเกิดผลลพัธ์ท่ีเป็นประโยชน์กบัตน และคาดหวงัว่าตนมีความสามารถเพียงพอ ก็จะ
กระทาํพฤติกรรมนั้น แต่ถา้คาดหวงัว่าตนมีความสามารถไม่เพียงพอก็จะไม่กระทาํพฤติกรรมนั้น 
เพื่อหลีกเล่ียงความผดิหวงัและความลม้เหลว 
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า แนวคิดของ Bandura (1997) การรับรู้ใน
ความสามารถตนเอง มีนกัวิชาการนาํไปศึกษาจาํนวนมาก รวมทั้ง Schwarzer and Born (1997) ไดน้าํ
แนวคิดการรับรู้ในความสามารถตนเองไปปรับปรุงและสร้างแบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถ
ตนเองข้ึนและนาํมาใชใ้นการวดัการรับรู้ในความสามารถตนเองในหลายประเทศทัว่โลก 
 
 3.3  การวดัการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
  การวดัการรับรู้ในความสามารถตนเองมีผูศึ้กษาและสร้างแบบสอบถามไวห้ลายท่าน 
Schwarzer และ Born (1997) เป็นผูท่ี้สนใจการวดัการรับรู้ในความสามารถตนเอง ตามแนวคิดของ 
Bandura (1997) โดยศึกษา ปรับปรุง และพฒันาแบบวดัการรับรู้ในความสามารถตนเอง ในหลาย
ประเทศทัว่โลก ซ่ึงสามารถสรุปขอ้คาํถามในการวดัการรับรู้ในความสามารถตนเองไว ้10 ขอ้
คาํถาม เป็นการวดัโดยรวมเก่ียวกบัการรับรู้ความสามารถในการรับรู้ความสามารถตนเองเพื่อรับรู้
ตนเองในการจัดการกับปัญหา การเผชิญกับเหตุการณ์ต่างๆ และความสามารถในการแก้ไข
สถานการณ์ต่างๆ ซ่ึงเม่ือบุคคลรับรู้ในความสามารถตนเองแลว้ก็จะสร้างสรรคพ์ฤติกรรมต่างๆ 
ของบุคคลออกมา โดยในประเทศไทย เวทินี สุขมาก (2545) ไดแ้ปลแบบสอบถามการรับรู้ใน
ความสามารถตนเองของ Schwarzer และ Born (1997) ท่ีสร้างตามแนวคิดของ Bandura (1997)      
มาวดัความเท่ียงตรงของแบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถตนเอง ไดค้่า Principle component 
analysis เท่ากบั 42.22% และ 10.59% และ Confirmatory factor analysis มีค่าสูง (R2=.87, 
X2/df=1.59)ซ่ึงจากการทบทวนวรรณกรรมผูว้ิจยัได้นําแบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถ
ตนเองของ เวทินี สุขมาก (2545) มาใชใ้นการวดัการรับรู้ในความสามารถตนเอง ของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
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3.4  การรับรู้ในความสามารถตนเองกบัพฤติกรรมสร้างสรรค์ 
  การรับรู้ในความสามารถตนเองนั้น มีความสาํคญัต่อการกระทาํของบุคคลกล่าวคือ

เม่ือบุคคลสามารถรับรู้ในความสามารถของตนเองแลว้ มีความเช่ือมัน่ รับรู้ว่าจะสามารถดาํเนินการ
ไดต้ามเป้าหมาย ก็จะสามารถแสดงพฤติกรรมต่างๆ ออกมาได ้มีความสามารถในการจดัการกบั
ปัญหา การเผชิญกับเหตุการณ์ต่างๆ และความสามารถในการแก้ไขสถานการณ์ต่างๆ ซ่ึงเม่ือ
พยาบาลวิชาชีพรับรู้ความสามารถตนเองว่าตนสามารถจดัการกบัปัญหาต่างๆ ดาํเนินการแกไ้ข
ปัญหาต่างๆได้ จะแสดงพฤติกรรมให้บรรลุเป้าหมายท่ีกาํหนดไว  ้ส่งผลต่อความสําเร็จในการ
ทาํงาน การทาํงานมีประสิทธิภาพและสามารถพฒันาผลงานใหม่ๆ ได ้ซ่ึงสอดคลอ้งกบัแนวคิดของ 
Bandura (1997) กล่าวว่า การรับรู้ในความสามารถตนเองนั้น มีผลต่อการกระทาํของบุคคล ดงันั้น
เม่ือพยาบาลมีการรับรู้ต่อความสามารถของตนเอง ก็จะสามารถแสดงพฤติกรรมสร้างสรรคต่์างๆ
ออกมา ดังนั้นการรับรู้ในความสามารถตนเองจึงมีความสัมพนัธ์กับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของ
พยาบาลวิชาชีพ 

 
4. การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ 
 

จากการศึกษาการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ผูว้ิจยัไดค้น้ควา้สาระสาํคญัต่างๆ ไดแ้ก่ 
ความหมายของการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ แนวคิดการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
การวดัการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจกบัพฤติกรรม
สร้างสรรคโ์ดยสรุปสาระสาํคญัและนาํเสนอตามลาํดบั ดงัน้ี 

 
4.1  ความหมายการเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ 

  จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่ามีนกัวิชาการไดใ้ห้ความหมายของการเสริมสร้าง
พลงัอาํนาจดา้นจิตใจไวต่้างๆดงัน้ี 
  Thomas  และ Velthouse (1990) กล่าวว่าการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ
หมายถึง  การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพวา่ไดรั้บการส่งเสริมและสนบัสนุนจากหวัหนา้หอผูป่้วย โดย
การสร้างแรงจูงใจ ใหผู้ป้ฏิบติัเกิดความมัน่ใจในตนเองว่ามีความสามารถในการทาํงานใหส้าํเร็จได ้          
เพื่อทาํงานร่วมกนัไปสู่เป้าหมายของงานหรือองคก์ารได ้
  Spreitzer (1995) กล่าวว่าการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ หมายถึงการรับรู้ของ
พยาบาลวิชาชีพว่าไดรั้บการส่งเสริมและสนบัสนุนจากหัวหนา้หอผูป่้วย ให้สามารถปฏิบติังานให้
สาํเร็จลุล่วงตามเป้าหมายขององคก์ารอยา่งมีประสิทธิภาพ  
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  Conger และ Kanungo (1988) กล่าวว่าการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจหมายถึง
การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพว่าไดรั้บการส่งเสริมและสนบัสนุนจากหัวหนา้หอผูป่้วย โดยการขจดั
ความรู้สึกไร้อาํนาจของบุคคล ให้มีความรู้สึกมั่นใจในการทาํงาน เพื่อให้การทาํงานประสบ
ความสาํเร็จ 
  จากความหมายดงักล่าวขา้งตน้สามารถสรุปความหมายของการเสริมสร้างพลงั
อาํนาจดา้นจิตใจว่าหมายถึงการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพว่าไดรั้บการส่งเสริมและสนับสนุนจาก
หัวหน้าหอผู ้ป่วย  ให้สามารถปฏิบัติงานให้สําเร็จลุล่วงตามเป้าหมายขององค์การอย่างมี
ประสิทธิภาพ  
 

4.2 แนวคดิการเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ 
 แนวคิดการเสริมสร้างพลังอาํนาจ ได้ถูกนําเสนอโดยนักวิชาการหลายคน และ
ส่วนมากจะเป็นการนาํเสนอกระบวนการเสริมสร้างพลงัอาํนาจ โดยการเสริมสร้างพลงัอาํนาจ
ให้กบัผูป้ฏิบติังานนั้น ตอ้งมีการเสริมสร้างพลงัอาํนาจทั้งดา้นโครงสร้างและดา้นจิตใจไปพร้อมๆ 
กนั  (Honold, 1997)  ซ่ึงการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจเป็นแนวทางหน่ึงในการสร้างพลงัซ่ึง
เป็นแรงจูงใจภายในให้กบัผูป้ฏิบติังาน ทาํงานให้เต็มศกัยภาพท่ีตนเองมีอยู่ สอดคลอ้งกบัแนวคิด
ของการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจดงัน้ี 
 
 4.2.1 แนวคิดการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจของ Conger และ Kanungo  
 Conger และ Kanungo (1988) ไดก้ล่าวถึงกระบวนการเสริมสร้างพลงัอาํนาจ          
ซ่ึงประกอบทั้งการเสริมสร้างพลงัอาํนาจทั้งด้านโครงสร้างและด้านจิตใจ โดยด้านโครงสร้าง
ผูบ้ริหารจะเนน้การบริหารจดัการ ส่วนการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ซ่ึงถือว่าเป็นดา้นของ
จิตวิทยา จะเน้นการรับรู้ของผูป้ฏิบติังานเก่ียวกบัความสําคญัของงานและของตนเองท่ีมีต่องาน
กระบวนการในการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ มี 5 ขั้นตอน ดงัน้ี 
 ขั้นตอนแรก ผูน้ําจะต้องค้นหาปัจจัยท่ีทาํให้เกิดความรู้สึกของภาวะไร้อาํนาจ 
(Powerlessness) ของผูใ้ตบ้งัคบับญัชา โดยเฉพาะอยา่งยิ่งสถานการณ์ท่ีทาํให้ผูใ้ตบ้งัคบับญัชารู้สึก
วา่ เขาไม่สามารถควบคุมสถานการณ์ของตน และความพยายามของเขาไม่สามารถเปล่ียนแปลงการ
ทาํงานขององคก์ารได ้ปัจจยัเหล่าน้ี อาจเป็นโครงสร้างองคก์าร นโยบายรูปแบบบริหารของผูน้าํ 
และระบบการให้รางวลัท่ีไม่สามารถตอบสนองความพยายาม การริเร่ิมสร้างสรรค์ การสร้าง
นวตักรรมใหม่ และลกัษณะเฉพาะของงาน 
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 ขั้นตอนท่ีสอง เป็นขั้นตอนในการใช้กลยุทธ์ปัจจัยภายนอกท่ีก่อให้เกิดภาวะไร้
อาํนาจ และส่งเสริมให้เกิดความรู้สึกในการรับรู้สมรรถนะของตน โดยการเปิดโอกาสให้
ผูใ้ตบ้งัคบับญัชามีส่วนร่วมในการตดัสินใจ มีแผนการฝึกอบรมเพ่ือเพิ่มทกัษะ ปรับปรุงรูปแบบการ
ติดต่อส่ือสาร การกระจายอาํนาจในการใช้ทรัพยากรท่ีจาํเป็น และสร้างระบบการให้รางวลัท่ี
สนับสนุนความคิดสร้างสรรค ์ซ่ึงกลยุทธ์เหล่าน้ีจะส่งเสริมและสร้างความเช่ือมัน่ให้กบับุคลากร 
ทาํใหบุ้คลากรรู้สึกวา่งานนั้นมีความหมาย มีความทา้ทาย และสามารถบรรลุเป้าหมายได ้
 ขั้นตอนท่ีสาม เป็นขั้นตอนในการพฒันาแบบแผนการประเมินผลยอ้นกลบัท่ีทาํให้
บุคลากรรับรู้สมรรถนะของตนเอง แบบแผนการประเมินผลท่ีมีประสิทธิภาพจะทาํใหบุ้คคลคน้พบ
ความสามารถของตนเอง โดยริเร่ิมท่ีการมอบหมายงานง่ายๆ ก่อน และเพิ่มความยุง่ยากของงานข้ึน
ทีละน้อย วิธีน้ีสามารถประกนัไดว้่า บุคคลจะมีประสบการณ์ในการประสบความสําเร็จในระยะ
เร่ิมตน้ และเพิ่มขีดความสามารถทีละนอ้ย นอกจากน้ี การบริหารจะตอ้งเตรียมการสู่กบัภาวะเครียด
ทางอารมณ์ท่ีอาจเกิดข้ึนในหน่วยงาน โดยสร้างสภาพแวดลอ้มของการใหก้ารสนบัสนุนและความ
ไวว้างใจเพื่อพฒันาการรับรู้ความสามารถของตน 
 ขั้ นตอนท่ีส่ี  เป็นขั้ นตอนของกระบวนการเสริมสร้างพลังอํานาจด้านจิตใจ             
เป็นขั้นตอนท่ีบุคลากรประสบความสาํเร็จ มีความรู้สึกเขม้แขง็ในการรับรู้สมรรถนะของตนเอง 
 ขั้ นตอนท่ีห้า  เ ป็นขั้ นตอนท่ีบุคลากรมีระดับความพยายามสูง  และประสบ
ความสาํเร็จในงานท่ีย ัง่ยนื 
 
 4.2.2 แนวคิดการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจของ Thomas และ Velthouse     
 Thomas และ Velthouse (1990) ไดเ้สนอรูปแบบการรับรู้การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ  
ซ่ึงส่งผลให้เกิดแรงจูงใจภายในของบุคคล และผลของงานท่ีไดจ้ะมีความสัมพนัธ์กบัการรับรู้ใน
บทบาทของบุคคลนั้นๆ  และเป็นการให้ความสาํคญัต่อผูป้ฏิบติังานในดา้นการรับรู้ความหมายของ
งาน ความสามารถของตนเองในการทาํงาน  ซ่ึงไดเ้สนอแบบแผนการรับรู้การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ 
(Cognitive model of empowerment) ซ่ึงประกอบดว้ย ส่วนท่ีเป็นเหตุการณ์แวดลอ้ม  (Environmental 
events) พฤติกรรม (Behavior)  และ การวดัประเมินงาน  (Task assessment)   ตามแนวคิดแบบแผนการ
รับรู้การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ ในส่วนของเหตุการณ์แวดลอ้ม (Environmental events)  จะเป็น
เหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนรวมทั้งบุคคลแวดลอ้มตวัเราดว้ย เช่น  หวัหนา้งาน  กลุ่มเพื่อนร่วมงาน  กลุ่มเพื่อน
สนิท  การจดัฝึกอบรม   เป็นตน้   เหตุการณ์แวดลอ้ม จะส่งผลต่อการประเมินงาน ซ่ึงมีองคป์ระกอบ   
4 ดา้น ไดแ้ก่  1) ผลกระทบต่องาน  (Impact)  เป็นการประเมินระดบัของพฤติกรรมท่ีส่งผลต่อการ
ทาํงาน เช่น ความตั้งใจในการทาํงาน  เป็นตน้  2) ความสามารถในงาน (Competence)  เป็นการประเมิน
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ระดบัความสามารถในการทาํงานให้สําเร็จ   3) ความหมายของงาน  (Meaningfulness) เป็นการ
ประเมินความรู้สึกของบุคคลท่ีมีต่องานรวมถึงความใส่ใจต่องานท่ีไดรั้บมอบหมาย  และ 4) โอกาส
ทางเลือก (Choice) เป็นการประเมินความรับผิดชอบในการกระทาํของแต่ละบุคคล การเลือกและ
คิดริเร่ิมสร้างสรรคใ์นการทาํงาน   เม่ือไดรั้บการประเมินผลอยา่งใดอยา่งหน่ึง จะส่งผลให้บุคคลมี
พฤติกรรมการทาํงานท่ีแตกต่างกัน เช่น มีความกระตือรือร้นในการทาํงานมากข้ึน (Activity)          
มีสมาธิมุ่งมั่นในการทํางาน (Concentration) การแสดงออกถึงความคิดริเร่ิมใหม่ๆ (Initiative) 
ความสามารถในการเผชิญกบัปัญหา (Resiliency) และการมีพฤติกรรมยืดหยุน่ (Flexibility) ปรับตวั
อยา่งเหมาะสมเพื่อผลสมัฤทธ์ิของงาน  และพฤติกรรมเหล่าน้ีก็สามารถส่งผลไปถึงเหตุการณ์แวดลอ้ม
ดว้ย  เช่น ถา้ไดรั้บการประเมินออกมาดี  หวัหนา้จะใหค้วามไวว้างใจมากข้ึน แต่ถา้ผลการประเมินไม่
ผา่นเกณฑ ์หวัหนา้ตอ้งดูแลบุคคลนั้นอยา่งเคร่งคดัมากข้ึน   
 
 4.2.3 แนวคิดการเสริมสร้างพลงัอาํนาจของ Spreitzer  
 Spreitzer (1995)  ไดเ้สนอองคป์ระกอบการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ซ่ึงผา่นการ
ทดสอบการวิเคราะห์องคป์ระกอบแบบยนืยนั (Confirmatory factor analysis) พบว่ามี4 องคป์ระกอบ
ตรงตามท่ี Thomas และVelthouse (1990) ไดร้ะบุไว ้คือ การรับรู้ความหมายของงาน  ความสามารถใน
การทาํงาน การตดัสินใจดว้ยตนเอง และผลกระทบต่อหน่วยงาน ซ่ึง Spreitzer (1995) ใหค้วามหมายไว้
ดงัน้ี 
  1.  การรับรู้ความหมายของงาน (Meaning) หมายถึง การท่ีหวัหนา้หอผูป่้วยส่งเสริม
และสนบัสนุนให้ผูป้ฏิบติังานรับรู้ความหมายของงาน รู้คุณค่ากบัเป้าหมายของงาน ความตอ้งการ
บทบาทในงานท่ีสอดคลอ้งกบัความเช่ือ ค่านิยม และพฤติกรรมของผูป้ฏิบติังาน ทาํใหผู้ป้ฏิบติัรู้สึก
ว่า งานท่ีทาํอยู่มีความสาํคญั และมีความหมายต่อตนเอง การรับรู้ความหมายของงานเป็นตวัแปร
สภาวะทางจิตใจท่ีสําคญั และมีความสําคญัต่อตวัแปรคุณลกัษณะงาน โดยมีแนวคิดพื้นฐานจาก
ทฤษฏีคุณลกัษณะงานท่ีสร้างเง่ือนไขให้เกิดแรงจูงใจในงานสูง ความพึงพอใจในความกา้วหน้า 
ความพึงพอใจในงาน และผลการปฏิบติังาน ลกัษณะงานท่ีนาํไปสู่การรับรู้ความหมายของงาน 
ประกอบดว้ยปัจจยัท่ีสาํคญั 3 ประการ ท่ีทาํใหบุ้คคลมีสภาวะทางจิตใจดา้นการรับรู้ความหมายของ
งาน ไดแ้ก่ ความหลากหลายของทกัษะ ความมีเอกลกัษณ์ของงาน และความสาํคญัของงาน 
  2.  ความสามารถในการทาํงาน (Competence) หมายถึง การท่ีหัวหน้าหอผูป่้วย
ส่งเสริมและสนบัสนุนให้ผูป้ฏิบติังานรับรู้ว่าตนเองมีทกัษะ และความสามารถทาํงานไดป้ระสบ
ความสาํเร็จ ซ่ึงเนน้ท่ีความสามารถในงานมากกว่าความสามารถทัว่ไป ซ่ึงการรับรู้ความสามารถ
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ของตน จะไดรั้บมาทีละนอ้ยจากทกัษะการคิดท่ีซับซอ้น สังคม ภาษา และทกัษะของร่างกายผ่าน
ทางประสบการณ์ในการทาํงาน 
  3.  การตดัสินใจดว้ยตนเอง (Self-determination) หมายถึง การท่ีผูป้ฏิบติังานไดรั้บ
การสนบัสนุนและส่งเสริมจากหัวหนา้ให้มีอิสระในการตดัสินใจ คิดริเร่ิมสร้างสรรคง์านได ้และ
ควบคุมการทาํงานท่ีไดรั้บมอบหมายดว้ยตนเอง  
  4.  ผลกระทบต่อหน่วยงาน (Impact) หมายถึง การท่ีหัวหนา้หอผูป่้วยส่งเสริมและ
สนับสนุนให้ผูป้ฏิบัติงานรับรู้ว่าตนเองมีส่วนทาํให้เกิดผลลัพธ์ท่ีเป็นประโยชน์ต่อองค์การ          
เป็นบุคคลสาํคญัท่ีทาํใหอ้งคก์ารดาํเนินงานสาํเร็จตามเป้าหมาย 
 

4.3  การวดัการเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ 
  Spreitzer (1995) ได้สร้างแบบสอบถามการเสริมสร้างพลังอาํนาจด้านจิตใจ 
ประกอบดว้ยขอ้คาํถามดา้น การรับรู้ความหมายของงาน (Meaning), ความสามารถในการทาํงาน 
(Competence), การตดัสินใจดว้ยตนเอง (Self-determination) และผลกระทบต่อหน่วยงาน (Impact) ซ่ึง
สามารถวดัการรับรู้การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจจากหัวหน้าหอผูป่้วย ของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 
 4.4  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจกบัพฤติกรรมสร้างสรรค์ 
  จากแนวคิดการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจของ Spreitzer (1995) พบว่าเม่ือ
บุคคลไดรั้บการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจจากหัวหน้าแลว้ บุคคลจะมีความมัน่ใจ มีความ
เช่ือมัน่ เขา้ใจงานท่ีปฏิบติั มีความเพียรพยายาม สร้างสรรคง์านท่ีมีคุณภาพ เพ่ือให้เกิดการประสบ
ความสาํเร็จในการทาํงานต่อไป สอดคลอ้งกบัแนวคิดของ Deci และ Ryan (1991) กล่าวว่า การ
เสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ทาํให้บุคคลสามารถตดัสินใจไดด้ว้ยตนเอง สามารถเลือกปฏิบติั
อย่างมีอิสระ ซ่ึงสามารถสร้างแรงจูงใจในการทาํงาน สามารถสร้างสรรค์ผลงานใหม่ๆ และ
ก่อใหเ้กิดผลงานท่ีมีประสิทธิภาพต่อไป 
 
5. ความเครียดในงาน 
 
 จากการศึกษาความเครียดในงานพบวา่มีความสาํคญัต่อพฤติกรรมการแสดงออกของบุคคล 
ผูว้ิจยัจึงได้คน้ควา้สาระสําคญัต่างๆ ได้แก่ ความหมายของความเครียดในงาน แนวคิด/ทฤษฏี
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ความเครียดในงาน การวดัความเครียดในงาน และความเครียดในงานกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์  
โดยสรุปสาระสาํคญัและนาํเสนอตามลาํดบั ดงัน้ี 
 
 5.1  ความหมายความเครียดในงาน 
  จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่ามีนกัวิชาการไดใ้ห้ความหมายของความเครียดใน
งานไวด้งัน้ี 
  McGrath (1970) กล่าววา่ความเครียดในงาน หมายถึงปริมาณของความไม่สมดุลของ
ชีวิตเป็นผลต่างระหว่างส่ิงท่ีมากระตุน้ร่างกายและจิตใจให้ตอบสนองกบัศกัยภาพท่ีร่างกายและ
จิตใจสามารถตอบสนองไดจ้ริงภายใตส้ภาวะหน่ึง ปริมาณความต่างของภาวะไร้สมดุลในตวัมนุษย์
น้ีก่อใหเ้กิดส่ิงต่างๆ ตามมาเป็นขบวนการจนทาํใหเ้กิดความเครียด 

Cooper and Marshall (1976) กล่าววา่ความเครียดในงาน หมายถึงความรู้สึกท่ีเป็นผล
มาจากปัจจยัสภาพแวดลอ้ม ได้แก่ปริมาณงานท่ีมากเกินไป ความสับสนและความขดัแยง้ใน
บทบาท สภาวะการทาํงานท่ีไม่ดี งานท่ีตอ้งรับผิดชอบสูง และความสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืนท่ีไม่ดี 
ปัจจยัต่างๆเหล่าน้ีทาํใหบุ้คคลเกิดความกดดนั มีผลทาํใหเ้จบ็ป่วยทั้งสุขภาพกายและสุขภาพจิต 

Wheeler และ Riding (1995) กล่าวว่า ความเครียดในงาน หมายถึงส่ิงคุกคามหรือ
กดดันทางจิตใจ ในการปฏิบติังานของบุคคลท่ีตอ้งเผชิญกับการเปล่ียนแปลงเก่ียวกับการจัด
องคก์าร สังคม สภาพแวดลอ้ม และสถานการณ์ต่างๆ ตลอดจนผูร่้วมงานท่ีอาจจะคุกคาม หรือ
สร้างแรงกดดนัให้เกิดความเครียดในงานไดเ้สมอ ความเครียดอาจก่อให้เกิดความเจ็บป่วยทั้งทาง
ร่างกายและจิตใจ ซ่ึงมีผลกระทบต่อประสิทธิภาพและประสิทธิผลขององคก์ารได ้

Bokti และTalib (2009) กล่าวว่าความเครียดในงาน หมายถึงภาวะกดดนัหรือคุกคาม
ทางจิตใจในการทาํงาน บุคคลจะเกิดการปรับตวัต่อความเครียดเพื่อใหเ้กิดความสมดุลและสามารถ
พฒันาการทาํงาน และความเครียดจากการทาํงานสามารถวดัได้จากภาระงาน หน้าท่ีความ
รับผดิชอบ และความกา้วหนา้ในงาน  

สมจิต หนุเจริญกุล (2543) กล่าวว่าความเครียดในงาน หมายถึงภาวะท่ีเป็นพลวตัร 
(Dynamic state) ของปฏิสมัพนัธ์ของมนุษยก์บัส่ิงแวดลอ้มเพื่อรักษาสมดุลสาํหรับการเจริญเติบโต 
พฒันาการ และการประกอบกิจกรรมต่างๆ มนุษย์ต้องประสบความเครียดท่ียิ่งใหญ่ในชีวิต 
โดยเฉพาะอยา่งยิง่เม่ือเกิดการเจบ็ป่วย การสูญเสีย การพลดัพรากจากบุคคลท่ีรัก ถา้บุคคลสามารถ
เผชิญกบัความเครียดไดดี้ คือรักษาดุลยภาพของชีวิตไวไ้ด ้บุคคลนั้นก็สามารถประกอบภารกิจ
ต่างๆ ตามบทบาทซ่ึงจะทาํให้บุคคลนั้ นมีการเจริญเติบโต มีพฒันาการและดําเนินชีวิตตาม
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เป้าหมายท่ีวางไว ้แต่ถา้ไม่สามารถเผชิญปัญหากบัความเครียดได ้จะทาํให้การดาํเนินชีวิตไปสู่
เป้าหมายตอ้งหยดุชะงกัหรือชา้ลง 

ทศันา บุญทอง (2535) กล่าวว่าความเครียดในงานหมายถึง ภาวการณ์ซ่ึงเป็น
ผลกระทบท่ีเกิดแก่บุคคลทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสงัคม 

กล่าวโดยสรุปว่า ความเครียดในงาน หมายถึงการเผชิญกบัส่ิงกดดนัหรือส่ิงคุกคาม
ทางจิตใจของบุคคลในการทาํงาน และบุคคลจะปรับตวัต่อส่ิงคุกคามนั้นในรูปแบบต่างๆ เพ่ือให้
สามารถดาํเนินชีวิตประจาํวนัและทาํงานใหก้ลบัเป็นปกติได ้

 
 5.2  แนวคดิ/ทฤษฏีความเครียดในงาน 
  ในการวิจยัน้ี ผูว้ิจยัสนใจความเครียดในงานจากสาเหตุหรือแหล่งของความเครียดใน
งาน ซ่ึงจากการทบทวนวรรณกรรมมีผูเ้สนอสาเหตุหรือแหล่งของความเครียดในงานไว ้ดงัน้ี 

Maslach (1986) ไดศึ้กษาความเครียดในงานโดยแบ่งสาเหตุหรือปัจจยัท่ีก่อใหเ้กิด
ความเครียดในงาน โดยแบ่งออกเป็น 2 ดา้นดงัน้ี 

1.  ปัจจยัจากส่ิงแวดลอ้ม ซ่ึงเป็นสาเหตุใหร่้างกายเกิดความเครียดนั้น มีดงัน้ี 
 1.1  ลกัษณะงาน ไดแ้ก่งานท่ีหนักเกินไป งานท่ียุ่งยากซบัซ้อน งานท่ีไม่แจง้

ล่วงหน้า หรืองานท่ีมีอุปกรณ์เคร่ืองใชไ้ม่เพียงพอ ตาํแหน่งหน้าท่ีการงานและบทบาทไม่ชดัเจน 
ทาํงานนอกเหนือจากหนา้ท่ีความรับผดิชอบ ขาดการสนบัสนุนจากผูบ้ริหาร 

       1.2  โครงสร้างและบรรยากาศของหน่วยงาน ไดแ้ก่ การติดต่อส่ือสารไม่ดีขาด
การใหค้าํปรึกษาหรือช่วยเหลือการทาํงาน แผนการบงัคบับญัชาไม่ชดัเจน 

       1.3  ความก้าวหน้าในวิชาชีพ ได้แก่ ขาดการสนับสนุนความก้าวหน้าใน
วิชาชีพความไม่เท่าเทียมกนัในระหวา่งผูร่้วมงาน 

       1.4  สัมพนัธภาพระหว่างบุคคลในหน่วยงาน ไดแ้ก่ สัมพนัธภาพท่ีไม่ดีต่อ
ผูบ้งัคบับญัชาหรือผูใ้ตบ้งัคบับญัชา 

1.5 สาเหตุจากภายนอกหน่วยงาน ไดแ้ก่ ปัญหาครอบครัว ฐานะทางเศรษฐกิจ
ตลอดจนเหตุการณ์เปล่ียนแปลงต่างๆของชีวิต 

2.  ปัจจยัส่วนบุคคล บุคคลแต่ละคนมีความสามารถในการปรับตวัต่อความเครียด
แตกต่างกนัออกไป ซ่ึงอาจมีสาเหตุมาจากพนัธุกรรม ประสบการณ์ในวยัเด็ก หรือความสัมพนัธ์
ภายในครอบครัว ตลอดจนลกัษณะบุคลิกภาพ 

Wheeler และ Riding (1995) ไดศึ้กษาแหล่งความเครียดในงานของพยาบาล และ
พบวา่สาเหตุท่ีทาํใหเ้กิดความเครียดในงาน ประกอบดว้ย 5 ดา้น คือ 
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1.  ดา้นปริมาณงานและเวลา (Workload and time pressure) ไดแ้ก่ การมีปริมาณ
งานท่ีรับผดิชอบมากจนไม่สามารถทาํงานไดเ้สร็จตามเวลา จาํนวนบุคลากรไม่สอดคลอ้งกบัจาํนวน
ผูป่้วยท่ีไดรั้บมอบหมายใหดู้แล อุปกรณ์ไม่เพียงพอในการใชง้าน งบประมาณมีจาํกดัไม่เอ้ืออาํนวย
ต่อการทาํงาน และมีงานเอกสารมากเกินไปจนไม่มีเวลาดูแลผูป่้วยแต่ละรายอยา่งต่อเน่ือง 

2.  ดา้นสัมพนัธภาพระหว่างบุคลากร (Relationship with staff) ไดแ้ก่ ความขดัแยง้
กบัผูร่้วมงาน การทาํงานต่างคนต่างทาํ ไม่มีการไวว้างใจซ่ึงกนัและกนั ไม่ยอมรับความสามารถ    
ซ่ึงกนัและกนัและไม่มีการอุทิศตนในการทาํงานเป็นทีมของบุคลากร 

3.  ดา้นการดูแลผูป่้วย (Patients) ไดแ้ก่ การเผชิญกบัการสร้างสัมพนัธภาพกบัผูป่้วย
ใหม่ ความตอ้งการของผูป่้วยท่ีมากเกินความจาํเป็น การดูแลผูป่้วยท่ียุง่ยากซบัซอ้น ผูป่้วยท่ีไม่ปฏิบติั
ตามแผนการรักษาของแพทย ์และมีพฤติกรรมกา้วร้าว 

4.  ดา้นองคก์ารและการบริหาร (Organization and management) ไดแ้ก่ การไดรั้บ
มอบหมายให้ไปปฏิบติังานในแผนกอ่ืนท่ีมีบุคลากรทางการพยาบาลไม่เพียงพอต่อการปฏิบติังาน 
ขาดการสนับสนุนจากผูบ้งัคบับญัชา ขาดการดูแลส่ิงแวดลอ้มในท่ีทาํงานท่ีเอ้ือต่อการปฏิบติังาน 
ขาดการมีส่วนร่วมในการบริหารงานในหอผูป่้วย และการเปล่ียนแปลงต่างๆ ในองคก์าร 

5.  ดา้นประเด็นอาชีพ (Career issues) ไดแ้ก่ การท่ีพยาบาลวิชาชีพไดรั้บเงินเดือน
หรือค่าตอบแทนท่ีไม่เพียงพอต่อการยงัชีพ ขาดการยอมรับสถานะทางวิชาการจากบุคลากรสุขภาพ
อ่ืนๆ ขาดโอกาสในการศึกษาต่อหรือฝึกอบรมในสาขาวิชาชีพ และขาดโอกาสกา้วหนา้ในงาน 

 จากการทบทวนวรรณกรรมแนวคิดความเครียดในงานของพยาบาลขา้งตน้ ผูว้ิจยัจึง
นาํแนวคิดความเครียดในงานของ Wheeler และ Riding (1995) มาใชใ้นการวดัการรับรู้แหล่ง
ความเครียดในงานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร เน่ืองจากมีความ
ครอบคลุมสาเหตุการเกิดความเครียดในงานของพยาบาล 

 
5.3  การวดัความเครียดในงาน 
 จากการศึกษาความเครียดในงาน พบว่า Wheeler และ Riding (1995) ไดศึ้กษา

ความเครียดในงานและสร้างแบบสอบถามความเครียดในงาน ซ่ึงวดัสาเหตุของความเครียดในงาน
ของพยาบาลโดยแบ่งเป็น 5 ดา้น ประกอบดว้ย ดา้นปริมาณงานและเวลา ดา้นสัมพนัธภาพระหว่าง
บุคคล ดา้นการดูแลผูป่้วย ดา้นองคก์ารและการบริหาร และดา้นประเด็นอาชีพ ซ่ึงสามารถนาํมาวดั
ความเครียดในงานได ้โดยมีผูน้าํแบบสอบถามไปใชใ้นงานวิจยั ไดแ้ก่ ลกัขณา ศิรถิรกุล (2550) 
ศึกษาปัจจยัคดัสรรท่ีสัมพนัธ์กบัสุขภาวะของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลทัว่ไป ซ่ึงมีการวดั
ความเครียดในงานโดยใชแ้บบสอบถามของ Wheeler และ Riding (1995) ดงันั้นผูว้ิจยัจึงได้
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ปรับปรุงแบบสอบถามตามแนวคิดของ Wheeler และ Riding (1995) และวดัความเครียดในงานของ
พยาบาลโรงพยาบาลเอกชน ในการศึกษาคร้ังน้ี 
 

5.4  ความเครียดในงานกบัพฤติกรรมสร้างสรรค์ 
  ความเครียดจากการทาํงานมีสาเหตุท่ีทาํให้เกิดความเครียด 5 ประการ ตามแนวคิด
ของ Wheeler และ Riding (1995) ประกอบดว้ยสาเหตุเก่ียวกบัปริมาณงานและเวลา, สัมพนัธภาพ
ระหวา่งบุคคล, การดูแลผูป่้วย, องคก์ารและการบริหาร และประเดน็อาชีพ ซ่ึงสาเหตุความเครียดใน
งานทั้ง 5 ดา้นส่งผลต่อพฤติกรรมสร้างสรรคข์องบุคคล คือเม่ือบุคคลเกิดความเครียดในงานแลว้
ความสนใจในงานจะลดลง ทาํให้เกิดการคิดคน้ สร้างสรรคส่ิ์งใหม่ๆ ลดลง สอดคลอ้งกบั Bokti 
และ Talib (2009) ศึกษาความเครียดในงาน พบว่าเป็นภาวะกดดนัหรือคุกคามทางจิตใจในการ
ทาํงาน เป็นปฏิกิริยาระหว่างส่ิงแวดล้อมและตัวของบุคคลเอง บุคคลจะเกิดการปรับตัวต่อ
ความเครียดเพื่อให้เกิดความสมดุลและสามารถพฒันาการทาํงาน ซ่ึงความเครียดจากการทาํงาน
สามารถวดัไดจ้ากภาระงาน หนา้ท่ีความรับผดิชอบ และความกา้วหนา้ในงาน เม่ือบุคคลปรับตวักบั
ความเครียดในงานไม่ไดจ้ะทาํให้ประสิทธิภาพในการทาํงานลดลงส่งผลต่อการสร้างสรรคผ์ลงาน
ใหม่ๆและนวตักรรม และสอดคลอ้งกบั McGrath (2003) ซ่ึงทาํการวิจยัความเครียดในงานของ
พยาบาล พบว่าความเครียดในงานส่งผลต่อการทาํงานไดแ้ก่ การส่ือสารในการทาํงานผิดพลาด 
สัมพนัธภาพระหว่างพยาบาลดว้ยกนัลดลง มีการลาออกจากงานเพิ่มข้ึน พยาบาลมีความวิตกกงัวล
สูง มีอาการนอนไม่หลบั ส่งผลกระทบต่อครอบครัวเกิดการหยา่ร้าง ไม่สนใจครอบครัว และเกิดผล
กระทบทางลบกบังาน ไดแ้ก่ ประสิทธิภาพในการทาํงานลดลง และการเรียนรู้คน้หาความรู้ใหม่ๆ
ลดลง เช่นกนั   
  จากการทบทวนวรรณกรรมดงักล่าว พอสรุปไดว้่า การรับรู้ความเครียดในงานของ
พยาบาลมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร ซ่ึงเม่ือพยาบาลมีความเครียดในงานสูงจะส่งผลทาํให้พฤติกรรมสร้างสรรคข์อง
พยาบาลลดลงได ้
 
6. งานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 
 
 สิทธิชยั วรรณวงศ ์(2544) ศึกษาการส่งเสริมความคิดสร้างสรรคใ์นสถานท่ีทาํงาน กลุ่ม
ตัวอย่างคือ นิสิตปริญญาโท สาขาบริหารธุรกิจจาก 3 มหาวิทยาลัย ได้แก่ มหาวิทยาลัย 
เกษตรศาสตร์ มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์ และจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั จาํนวน 267 คน พบว่า 
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สถานท่ีทาํงานท่ีนิสิตปริญญาโททาํงานอยู ่มีสภาพแวดลอ้มท่ีช่วยกระตุน้ความคิดสร้างสรรค ์คือมี
การจดัส่ิงแวดลอ้มใหเ้อ้ือต่อการสร้างสรรค ์และการส่งเสริมจากผูน้าํทาํใหมี้การคิดริเร่ิมใหม่ๆเพื่อ
ปรับปรุงงานใหดี้ข้ึน 

พชันา เฮ้งบริบูรณ์พงษ์ (2545) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างเจตคติต่องาน แรงจูงใจใฝ่
สัมฤทธ์ิ และบรรยากาศเชิงสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชน กลุ่มตวัอย่างคือ
พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลชุมชน จาํนวน 388 คน ผลการศึกษาพบว่า พยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลชุมชน มีพฤติกรรมสร้างสรรคอ์ยูใ่นระดบัปานกลาง เจตคติต่องาน แรงจูงใจใฝ่
สัมฤทธ์ิ และบรรยากาศเชิงสร้างสรรค์มีความสัมพนัธ์ทางบวกกับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน  และแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธ์ิ กบับรรยากาศเชิงสร้างสรรคส์ามารถ
ร่วมพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน ไดร้้อยละ 38.1 

นิรมล พิมนํ้าเยน็ (2546) ศึกษาผลผลิตของความคิดสร้างสรรคข์องหวัหนา้ฝ่ายการพยาบาล  
โรงพยาบาลชุมชน และศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัส่วนบุคคล การเห็นคุณค่าในตนเอง 
สภาพแวดลอ้มในการทาํงาน กับผลผลิตของความคิดสร้างสรรค์ของหัวหน้าฝ่ายการพยาบาล 
โรงพยาบาลชุมชน กลุ่มตวัอย่างคือ หัวหน้าฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน จาํนวน 280 คน 
ผลการวิจยัพบว่า ผลผลิตของความคิดสร้างสรรคข์องหัวหนา้ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน 
อยู่ในระดับปานกลาง การเห็นคุณค่าในตนเอง สภาพแวดลอ้มในการทาํงาน มีความสัมพนัธ์
ทางบวกกบัผลผลิตของความคิดสร้างสรรคข์องหัวหน้าฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน และ
การเห็นคุณค่าในตนเอง สภาพแวดลอ้มในการทาํงาน สามารถร่วมพยากรณ์ผลผลิตของความคิด
สร้างสรรคข์องหวัหนา้ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน ไดร้้อยละ 29.2 

นฤชยา กองจินดา (2546) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างตวัก่อความเครียดในงาน เร่ือง
รบกวนในชีวิตประจาํวนัและความเครียด โดยมีรูปแบบพฤติกรรมแบบเอ ความเช่ือในแหล่ง
ควบคุม และความเช่ือมัน่ในความสามารถของตนเป็นตวัแปรกาํกบั กลุ่มตวัอย่างคือ พนักงาน
ธนาคารพาณิชย ์2 แห่ง จาํนวน 184 คน ผลการวิจยัพบว่า รูปแบบพฤติกรรมแบบเอ ความเช่ือใน
แหล่งการควบคุม  และความเช่ือมั่นในความสามารถของตน  ไม่เป็นตัวแปรกํากับทั้ งใน
ความสัมพนัธ์ระหว่างตวัก่อความเครียดในงานกบัความเครียด และเร่ืองรบกวนในชีวิตประจาํวนั
กบัความเครียด ซ่ึงตวัก่อความเครียดในงาน เร่ืองรบกวนในชีวิตประจาํวนั รูปแบบพฤติกรรมแบบ
เอ ความเช่ือในแหล่งควบคุม และความเช่ือมั่นในความสามารถของตน สามารถร่วมทาํนาย
ความเครียดไดร้้อยละ 38 

สุดารัตน์ เหลาฉลาด (2547) ศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลยัของรัฐ โดยศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างแรงจูงใจภายใน ภาวะผูน้าํการเปล่ียนแปลง
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ของหัวหน้าหอผูป่้วย สภาพแวดล้อมในงานกับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐ กลุ่มตวัอย่างคือพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลยัของรัฐจาํนวน 386 คน ผลการวิจยัพบว่า พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรคอ์ยูใ่น
ระดับปานกลาง ตัวแปรแรงจูงใจภายใน ภาวะผู ้นําการเปล่ียนแปลงของหัวหน้าหอผู ้ป่วย 
สภาพแวดล้อมในงานมีความสัมพนัธ์ทางบวกกับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐ ตวัแปรพยากรณ์ไดแ้ก่ แรงจูงใจภายใน สภาพแวดลอ้มในงาน 
สามารถร่วมพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐได้
ร้อยละ 33.8 

กมลทิพย ์ลีลาธนาพิพฒัน์ (2551) ศึกษาปัจจยัทาํนายพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาล
วิชาชีพ  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  กลุ่มตัวอย่างคือพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐ จาํนวน 348 คน ผลการวิจยัพบว่า พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรม
สร้างสรรค์อยู่ในระดับสูง ตัวแปรแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธ์ิ สภาพแวดล้อมในงาน ภาวะผูน้ําเชิง
สร้างสรรคข์องหวัหนา้หอผูป่้วย ระยะเวลาในการปฏิบติังานมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐ ตวัแปรพยากรณ์ไดแ้ก่ แรงจูงใจใฝ่
สัมฤทธ์ิ สภาพแวดลอ้มในงาน  ระยะเวลาในการปฏิบติังานสามารถร่วมพยากรณ์พฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐไดร้้อยละ 45.9 

Jesus และ Juan (2003) ไดศึ้กษากรอบแนวคิดของปัจจยัภายใน ท่ีส่งเสริมพฤติกรรม
สร้างสรรคใ์นองคก์ารในประเทศสเปน กลุ่มตวัอย่างคือ พนักงานในองคก์ารจาํนวน 152 คน 
ผลการวิจยัพบว่า ปัจจยัภายในและกระบวนการของพฤติกรรมในองคก์ารมีความสัมพนัธ์ทางบวก
กบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์การจดัการทรัพยากรมนุษยท่ี์ดี และการไดรั้บขอ้มูลต่างๆจากองคก์รมี
ความสมัพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์

 
7. กรอบแนวคดิการวจัิย 
 
 ในการศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัไดศึ้กษาปัจจยัพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร โดยบูรณาการจากแนวคิดของ Kleysen และ Street (2001)      
ท่ีกล่าวว่า พฤติกรรมสร้างสรรค ์หมายถึงการแสดงออกของบุคคลในการริเร่ิมสร้างสรรคส่ิ์งต่างๆ 
เพื่อนาํมาใชใ้นการปฏิบติังาน โดยปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมสร้างสรรคข้ึ์นอยูก่บั การรับรู้ใน
ความสามารถตนเอง ใชแ้นวคิดของ Bandura (1997) กล่าวว่า การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพในการตดัสินใจเก่ียวกบัการจดัการงาน และการเผชิญต่อ      
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อุปสรรคเ์พื่อให้บรรลุเป้าหมายท่ีกาํหนดไว ้ปัจจยัการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ใชแ้นวคิด
ของ Spreitzer (1995) กล่าววา่ การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลวา่
ได้รับการสนับสนุนและส่งเสริมจากหัวหน้าหอผูป่้วยให้สามารถปฏิบัติงานสําเร็จลุล่วงตาม
เป้าหมาย ประกอบดว้ย 4 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการรับรู้ความหมายของงาน ดา้นความสามารถในการ
ทาํงาน ดา้นการตดัสินใจด้วยตนเอง และดา้นผลกระทบต่อหน่วยงาน ส่วนความเครียดในงาน      
ใชแ้นวคิดของ Wheeler และ Riding (1995) กล่าวว่า ความเครียดในงาน หมายถึง การท่ีพยาบาล
รับรู้ต่อสภาพการทาํงานท่ีกดดนัหรือคุกคามทางจิตใจ ประกอบดว้ย 5 ดา้น ไดแ้ก่ดา้นปริมาณงาน
และเวลา ดา้นสัมพนัธภาพระหว่างบุคลากร ดา้นการดูแลผูป่้วย ดา้นองคก์ารและการบริหาร และ
ดา้นประเดน็อาชีพ ซ่ึงจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์ผูว้ิจยัคาดว่า 
การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และความเครียดในงานมี
ความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาล และร่วมพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์อง
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ซ่ึงสามารถสร้างกรอบแนวคิดไดด้งัน้ี 
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กรอบแนวคดิการวจัิย 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ (Spreitzer, 1995) 
- การรับรู้ความหมายของงาน  
- ความสามารถในการทาํงาน 
- การตดัสินใจดว้ยตนเอง  
- การรับรู้ผลกระทบต่อหน่วยงาน 

       
 
 
 

พฤตกิรรมสร้างสรรค์ 
    
(Kleysen and Street, 2001) 

ความเครียดในงาน (Wheeler and Riding, 1995) 
- ปริมาณงานและเวลา 
- สัมพนัธภาพระหวา่งบุคลากร 
- การดูแลผูป่้วย 
- องคก์ารและการบริหาร 
- ประเดน็อาชีพ 

การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
 

(Bandura, 1997) 
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บทที ่3 
 

วธีิดาํเนินการวจิยั 
 

การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัแบบบรรยาย(Descriptive research) มีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษา
ปัจจยัพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครท่ี
ผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากลโดยมีวิธีการดาํเนินการวิจยัดงัน้ี 

 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

1. ประชากร  
ประชากรในการวิจัยคร้ังน้ีคือ พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการท่ีปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครและผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล เน่ืองจากพยาบาล
ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลเอกชนท่ีผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล พยาบาลจะมีการพฒันา
ตนเองอย่างต่อเ น่ืองและมีการพัฒนาพฤติกรรมสร้างสรรค์ ตามหลักการของคุณภาพ
มาตรฐานสากล ซ่ึงโรงพยาบาลในกรุงเทพมหานครท่ีไดผ้่านการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล     
มีทั้งหมด 8 โรงพยาบาล ไดแ้ก่โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชั่นแนล, ศูนยก์ารแพทย์
โรงพยาบาลกรุงเทพ, โรงพยาบาลสมิติเวชสุขมุวิท, โรงพยาบาลสมิติเวชศรีนครินทร์, โรงพยาบาล
สินแพทย,์ โรงพยาบาลรามคาํแหง, โรงพยาบาลเวชธานี และโรงพยาบาลพระราม9 (กรมสนบัสนุน
บริการสุขภาพ, 2553) ซ่ึงจากการศึกษาพบวา่มีจาํนวนพยาบาลวิชาชีพทั้ง 8 โรงพยาบาลเป็นจาํนวน 
2,700 คน (สาํรวจจากฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลเอกชน เม่ือวนัท่ี 21 กนัยายน 2553)  

2. กลุ่มตัวอย่าง  
การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง ในการวิจัยน้ี กลุ่มตัวอย่างเป็นพยาบาลวิชาชีพระดับ 

ปฏิบติัการ ท่ีมีประสบการณ์การปฏิบติังานในโรงพยาบาลเอกชน 1 ปีข้ึนไป จบการศึกษาระดบั
ปริญญาตรีหรือเทียบเท่าข้ึนไป ซ่ึงการเลือกกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีประสบการณ์การปฏิบติังาน 1 ปีข้ึนไป 
เน่ืองจาก พยาบาลวิชาชีพท่ีจบใหม่ช่วงแรกท่ีเร่ิมปฏิบติังานตอ้งมีการหมุนเวียนการปฏิบติังานไป
ทุกหน่วยยงัไม่ไดป้ฏิบติังานในหอผูป่้วยใดแน่นอน อีกทั้งประสบการณ์พื้นฐานทางการพยาบาล    
มีนอ้ย จึงมุ่งสนใจท่ีจะปฏิบติังานทางการพยาบาลมากกว่าการพฒันาหรือสร้างสรรคส่ิ์งใหม่ๆ และ
ในการวิจยัคร้ังน้ีตอ้งการประเมินการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพเก่ียวกบัการเสริมสร้างพลงัอาํนาจ
ดา้นจิตใจ จึงตอ้งการกลุ่มตวัอยา่งท่ีปฏิบติังานกบัหวัหนา้หอผูป่้วยอยา่งต่อเน่ือง ซ่ึงมีการเลือกกลุ่ม
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ตวัอยา่งโดยการสุ่มแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage sampling) (Polit and Hungler, 1997) มีขั้นตอน
ดงัน้ี 

2.1 สาํรวจจาํนวนพยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการ ท่ีมีประสบการณ์การปฏิบติังาน 
1 ปี ข้ึนไป ในโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ทั้ง 8 แห่ง จากฝ่ายการพยาบาลของแต่ละ
โรงพยาบาล ซ่ึงไดจ้าํนวนพยาบาลทั้งส้ิน 2,700 คน จากนั้นสุ่มเลือกโรงพยาบาล โดยวิธีสุ่มอยา่ง
ง่าย แบบ 2:1 ได้จาํนวนโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ท่ีผ่านการรับรองคุณภาพ
มาตรฐานสากล จาํนวน 4 โรงพยาบาล ไดแ้ก่ โรงพยาบาลสินแพทย,์ โรงพยาบาลรามคาํแหง, 
โรงพยาบาลเวชธานี และโรงพยาบาลพระราม9 ซ่ึงมีจาํนวนพยาบาลวิชาชีพท่ีมีประสบการณ์การ
ปฏิบติังาน 1 ปีข้ึนไป จาํนวน 1,200 คน  

2.2 คาํนวณขนาดกลุ่มตวัอยา่ง โดยใชสู้ตรของ Yamane (Polit and Hungler, 1997) 
ท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 95% มีความคลาดเคล่ือน 0.05    

 
 จากสูตร  n =                  N  
             ( 1 + Ne2 )  
   n คือ ขนาดกลุ่มตวัอยา่ง 
   N คือ ขนาดประชากร 
   e คือ ความคลาดเคล่ือนของการสุ่มตวัอยา่ง 
 สามารถคาํนวณขนาดกลุ่มตวัอยา่ง โดยการแทนค่าในสูตรไดด้งัน้ี 
   n =        2,700          
     1+ 2,700(0.05)2 
    = 349 
 
จากการคาํนวณไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 

จาํนวน 349 คน 
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ตารางที ่1 จาํนวนประชากร และกลุ่มตวัอยา่งพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร   
ท่ีผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล 
 
โรงพยาบาลเอกชน                          ประชากร                    กลุ่มตวัอยา่ง                  กลุ่มตวัอยา่ง     
  กรุงเทพมหานคร                       พยาบาลวิชาชีพ          ท่ีไดจ้ากการคาํนวณ            ท่ีเกบ็ไดจ้ริง    
โรงพยาบาลสินแพทย ์                         300                                 87                                  80             
โรงพยาบาลรามคาํแหง                        400                               117                                100        
โรงพยาบาลเวชธานี                             300                                 87                                  75    
โรงพยาบาลพระราม 9                         200                                 58                                  44             

          รวม                                          1,200                              349                               299 

 
 2.3  คาํนวณขนาดตวัอย่างแต่ละโรงพยาบาล ตามสัดส่วนของประชากรพยาบาล
วิชาชีพในสดัส่วน 1:29 
 2.4  สุ่มพยาบาลวิชาชีพในแต่ละแผนกของโรงพยาบาล โดยวิธีการสุ่มอยา่งง่ายตาม
สดัส่วนของแต่ละโรงพยาบาลท่ีคาํนวณได ้รายละเอียดของตวัอยา่งดงัตารางท่ี 2  
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ตารางที่ 2 จาํนวนและร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน จาํแนกตามเพศ อายุ ระดบั 
การศึกษา ประสบการณ์ทาํงานในโรงพยาบาลเอกชนปัจจุบนั และหน่วยงาน/แผนกท่ี ปฏิบติังานใน 
ปัจจุบนั 
 

ข้อมูลส่วนบุคคล จํานวน(n=299) ร้อยละ 
เพศ 
   หญิง 
   ชาย 
อายุ 
   ≤ 30 ปี 

31 – 40 ปี 
  > 40 ปีข้ึนไป 
ระดับการศึกษา 
   ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 
   ปริญญาโท 
ประสบการณ์ทาํงานในโรงพยาบาลเอกชนปัจจุบัน 
      ≤ 5 ปี 
   6 – 10 ปี 
   11 – 15 ปี 
   16 – 20 ปี 
   21 ปีข้ึนไป 
หน่วยงาน/แผนกทีป่ฏบิัติงานในปัจจุบัน 
   แผนกผูป่้วยใน 
   แผนกผูป่้วยหนกั 
   แผนกหอ้งผา่ตดั 
   แผนกผูป่้วยนอก 
   แผนกผูป่้วยกมุารเวช 
   แผนกฉุกเฉิน 
   แผนกไตเทียม 
   แผนกหอ้งคลอด 
   แผนกผูป่้วยสูตินรีเวชกรรม 
   อ่ืนๆ (Cath lab) 

 
290 
9 
 

187 
93 
19 
 

284 
15 
 

169 
86 
23 
20 
1 
 

88 
69 
49 
35 
23 
12 
10 
5 
4 
4 

 
97.00 
3.00 

 
62.54 
31.10 
6.35 

 
95.00 
5.00 

 
56.50 
28.76 
7.69 
6.68 
0.33 

 
29.40 
23.10 
16.40 
11.70 
7.70 
4.00 
3.30 
1.70 
1.30 
1.30 
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เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
 
 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังน้ีเป็นแบบสอบถาม 1 ชุด ประกอบด้วย 5 ตอน ซ่ึง
แบบสอบถามบางตอนผูว้ิจยัสร้างข้ึน ปรับปรุง และแปลจากเคร่ืองมือวิจยัภาษาองักฤษ โดยมี
วตัถุประสงคเ์พื่อใชเ้ป็นเคร่ืองมือในการเกบ็รวบรวมขอ้มูล ดงัน้ี    
 

ตอนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ มีจาํนวน 5 ขอ้ ลกัษณะเป็น
แบบเติมคําในช่องว่างและแบบเลือกตอบ  โดยทําเคร่ืองหมายหน้าข้อความท่ีกําหนดให ้
ประกอบดว้ยขอ้คาํถามเก่ียวกบั เพศ อาย ุระดบัการศึกษา ประสบการณ์การทาํงานในโรงพยาบาล
เอกชนปัจจุบนัและแผนก/หน่วยงานท่ีปฏิบติังาน เพ่ือใชใ้นการตรวจสอบว่ากลุ่มตวัอย่างตรงตาม
ขอ้กาํหนดของการวิจยั 

ตอนที่ 2 แบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถตนเอง ผูว้ิจยัปรับปรุงแบบสอบถามของ
เวทินี สุขมาก (2545) มาใชใ้นการวิจยั ตามแบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถตนเองของ 
Schwarzer และ Born (1997) ตามแนวคิดของ Bandura (1997) ซ่ึงเป็นการวดัโดยรวมเก่ียวกบัการ
รับรู้ความสามารถในการจดัการกบัปัญหา การเผชิญกบัเหตุการณ์ต่างๆ และความสามารถในการ
แกไ้ขสถานการณ์ต่างๆ เพื่อวดัความสามารถในการสร้างสรรคพ์ฤติกรรมของบุคคลได ้ซ่ึงมีจาํนวน
ขอ้คาํถาม 10 ขอ้  

ลกัษณะขอ้คาํถามเป็นมาตรส่วนประมาณค่า (Likert scale) 5 ระดบั โดยมีการให้
ความหมายและค่าคะแนนดงัน้ี 
 เป็นจริงท่ีสุด 5 หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงทุกประการ (76-100%) 
 เป็นจริง 4     หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงบางส่วน (51-75%) 
 ไม่แน่ใจ 3 หมายถึง  ไม่แน่ใจวา่เป็นจริงหรือไม่เป็นจริง (26-50%) 
 ไม่เป็นจริง 2 หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความเป็นจริงบางส่วน (1-25%) 
 ไม่เป็นจริงท่ีสุด 1 หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความเป็นจริงทุกประการ (0%) 
 ในทุกขอ้คาํถามเป็นขอ้ความท่ีมีความหมายเชิงบวก ซ่ึงมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนในแต่ละขอ้
คาํถามดงัน้ี 
 เป็นจริงท่ีสุด  ให ้ 5 คะแนน 
 เป็นจริง   ให ้ 4 คะแนน 
 ไม่แน่ใจ  ให ้ 3 คะแนน 
 ไม่เป็นจริง  ให ้ 2 คะแนน 

ไม่เป็นจริงท่ีสุด    ให ้ 1 คะแนน 
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ตอนที่ 3 แบบสอบถามการเสริมสร้างพลังอํานาจด้านจิตใจ แบบสอบถามท่ีผูว้ิจยัใชใ้น
งานวิจยัน้ีปรับปรุงแบบสอบถามของ Spreitzer (1995) เน้ือหาของแบบสอบถามประกอบดว้ย
องคป์ระกอบ 4 ดา้น ดงัน้ี 

1.  ดา้นการสนบัสนุนการรับรู้ความหมายของงาน จาํนวน 4 ขอ้ (ขอ้1-4) 
 2.  ดา้นการสนบัสนุนความสามารถในการทาํงาน จาํนวน 5 ขอ้ (ขอ้5-9) 
 3.  ดา้นการสนบัสนุนตดัสินใจดว้ยตนเอง จาํนวน 4 ขอ้ (ขอ้10-13) 
 4.  ดา้นการสนบัสนุนรับรู้ผลกระทบต่องาน จาํนวน 4 ขอ้ (ขอ้14-17) 

ลกัษณะขอ้คาํถามเป็นมาตราส่วนประมาณค่า (Likert scale) 5 ระดบั โดยมีการให้
ความหมายและค่าคะแนนดงัน้ี 
 เป็นจริงท่ีสุด 5 หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงทุกประการ (76-100%) 
 เป็นจริง 4     หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงบางส่วน (51-75%) 
 ไม่แน่ใจ 3 หมายถึง  ไม่แน่ใจวา่เป็นจริงหรือไม่เป็นจริง (26-50%) 
 ไม่เป็นจริง 2 หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความเป็นจริงบางส่วน (1-25%) 
 ไม่เป็นจริงท่ีสุด 1 หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความเป็นจริงทุกประการ (0%) 
 ในทุกขอ้คาํถามเป็นขอ้ความท่ีมีความหมายเชิงบวก ซ่ึงมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนในแต่ละขอ้
คาํถามดงัน้ี 
 เป็นจริงท่ีสุด  ให ้ 5 คะแนน 
 เป็นจริง   ให ้ 4 คะแนน 
 ไม่แน่ใจ  ให ้ 3 คะแนน 
 ไม่เป็นจริง  ให ้ 2 คะแนน 

ไม่เป็นจริงท่ีสุด    ให ้ 1 คะแนน 
 
ตอนที่ 4 แบบสอบถามความเครียดในงาน ผูว้ิจยัปรับปรุงมาจากแบบสอบถามของ Wheeler 

และ Riding (1995) เน้ือหาของแบบสอบถามประกอบดว้ย 5 ดา้น ดงัน้ี 
1. ดา้นปริมาณงานและเวลา จาํนวน 5 ขอ้ (ขอ้ 1-5) 
2. ดา้นสมัพนัธภาพระหวา่งบุคคล จาํนวน 6 ขอ้ (ขอ้ 6-11) 
3. ดา้นการดูแลผูป่้วย จาํนวน 5 ขอ้ (ขอ้ 12-16) 
4. ดา้นองคก์ารและการบริหาร จาํนวน 4 ขอ้ (ขอ้ 17-20) 
5. ดา้นประเดน็อาชีพ จาํนวน 4 ขอ้ (ขอ้ 21-24) 
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โดยทุกขอ้คาํถามเป็นขอ้คาํถามเชิงลบทั้ งหมด ขอ้คาํถามเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 
(Likert scale) 5 อนัดบั โดยใหค้วามหมายและค่าคะแนนดงัน้ี 
 เครียดมากท่ีสุด 5 หมายถึง  ผูต้อบรู้สึกวา่เครียดกบัเหตุการณ์นั้นมากท่ีสุด (81-100%) 
 เครียดมาก 4     หมายถึง  ผูต้อบรู้สึกวา่เครียดกบัเหตุการณ์นั้นมาก (61-80%) 
 ไม่แน่ใจ 3 หมายถึง  ผูต้อบรู้สึกวา่ไม่แน่ใจ (41-60%) 
 เครียดนอ้ย 2 หมายถึง  ผูต้อบรู้สึกวา่เครียดกบัเหตุการณ์นั้นนอ้ย (21-40%) 
 เครียดนอ้ยท่ีสุด 1 หมายถึง  ผูต้อบรู้สึกว่าเครียดกบัเหตุการณ์นั้นนอ้ยท่ีสุด (0-20%)
  

ตอนท่ี 5 แบบสอบถามพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ ผู ้วิจัยปรับมาจาก
แบบสอบถามพฤติกรรมสร้างสรรคส์ร้าง ซ่ึง Kleysen และ Street (2001) ไดส้ร้างข้ึนและนาํมา
วิเคราะห์หาองคป์ระกอบ ดว้ยวิธี Factor analysis แลว้พบว่าแบบสอบถามเดิมท่ีสร้างตามแนวคิดของ 
Kleysen และ Street (2001) ซ่ึงประกอบดว้ย 5 ดา้น คือ 1)พฤติกรรมดา้นการแสวงหาโอกาส         
2) พฤติกรรมดา้นความคิดริเร่ิม 3) พฤติกรรมดา้นการวิเคราะห์ขอ้มูล 4) พฤติกรรมดา้นการเป็นผูน้าํ
ความคิด และ5) พฤติกรรมด้านการประยุกต์ใช้ เม่ือนํามาวิเคราะห์หาองค์ประกอบแลว้ พบว่า       
ผลการวิเคราะห์เหลือแค่องค์ประกอบเดียว คือการวดัโดยรวม แบบสอบถามน้ีไดค้่าความเท่ียง
เท่ากับ .95 ผูว้ิจยันําแบบสอบถามมาแปลเป็นภาษาไทยและปรับปรุงขอ้ความให้เหมาะสมกับ
พฤติกรรมสร้างสรรคพ์ยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน ซ่ึงประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 12 ขอ้         
โดยแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Likert scale) 5 อนัดบั ขอ้คาํถามมีลกัษณะเชิง
บวกทั้งหมด โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนดงัน้ี คือ 
 เป็นจริงท่ีสุด 5 หมายถึง  ขอ้ความนั้นเป็นพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติัจริงทุกประการ 
      (76-100%) 
 เป็นจริง 4     หมายถึง  ขอ้ความนั้นเป็นพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติัจริงบางส่วน 
     (51-75%) 
 ไม่แน่ใจ 3 หมายถึง  ไม่แน่ใจวา่เป็นพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติัจริงหรือไม่เป็นจริง 
                    (26-50%) 
 ไม่เป็นจริง 2 หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติัเป็นจริง 
      บางส่วน (1-25%) 
 ไม่เป็นจริงท่ีสุด 1 หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติัทุกประการ 
                     (0%) 
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 ขอ้คาํถามเป็นขอ้คาํถามท่ีมีความหมายเชิงบวก ซ่ึงมีเกณฑ์การให้คะแนนในแต่ละขอ้
คาํถาม ดงัน้ี 

 เป็นจริงท่ีสุด  มีค่าคะแนน 5 
 เป็นจริง   มีค่าคะแนน 4 

  ไม่แน่ใจ  มีค่าคะแนน 3 
  ไม่เป็นจริง  มีค่าคะแนน 2 

 ไม่เป็นจริงท่ีสุด  มีค่าคะแนน 1 
การแปลความหมายของคะแนน เกณฑ์การแปลผลค่าคะแนนเฉล่ียของแบบสอบถาม

พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครแบ่งเป็น ระดบัได ้
5 ระดบัและแปลความหมายของคะแนนดงัน้ี (ประคอง กรรณสูต, 2542) 

คะแนนเฉล่ีย 4.50-5.00 หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรค ์ 
อยูใ่นระดบัดีมาก 
 

คะแนนเฉล่ีย 3.50-4.49 หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรค ์ 
อยูใ่นระดบัดี 

คะแนนเฉล่ีย 2.50-3.49 หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรค ์ 
อยูใ่นระดบัปานกลาง 

คะแนนเฉล่ีย 1.50-2.49 หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรค ์ 
อยูใ่นระดบันอ้ย 

คะแนนเฉล่ีย 1.00-1.49 หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรค ์ 
อยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 

 
 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

1.  การหาความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถาม (Content validity) 
 แบบสอบถามท่ีสร้างและปรับปรุง เสนออาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์ เพ่ือตรวจสอบ
และนําเสนอผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญด้านวิชาการ ด้านการบริหารทางการพยาบาล              
ในสถาบนัการศึกษาและโรงพยาบาลเอกชน จาํนวน 5 คน พิจารณาตรวจสอบความตรงของเน้ือหา 
ประกอบดว้ย ความถูกตอ้งเหมาะสมของภาษา ความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค ์ความครอบคลุมใน
เน้ือหาท่ีศึกษา แลว้นาํขอ้เสนอแนะท่ีไดม้าปรับปรุงแกไ้ขร่วมกบัอาจารยท่ี์ปรึกษา โดยถือเกณฑ ์
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Content validity index: CVI = .80 ข้ึนไป ซ่ึงกาํหนดระดบัการแสดงความคิดเห็นเป็น 4 ระดบั    
โดยแต่ละระดบัมีความหมายดงัน้ี 
 

1 หมายถึง คาํถามไม่สอดคลอ้งกบัคาํนิยามเลย 
2 หมายถึง คาํถามจาํเป็นตอ้งไดรั้บการพจิารณาทบทวนและปรับปรุงอยา่งมาก 

  จึงสอดคลอ้งกบัคาํนิยาม 
3 หมายถึง  คาํถามจาํเป็นตอ้งไดรั้บการพิจารณาทบทวนและปรับปรุงเลก็นอ้ย 

  จึงสอดคลอ้งกบัคาํนิยาม 
4 หมายถึง  คาํถามสอดคลอ้งกบัคาํนิยาม 

 โดยคาํนวณจากสูตร การหาค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา ดงัน้ี (บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู, 
2550) 
 CVI = จาํนวนคาํถามท่ีผูเ้ช่ียวชาญทุกคนใหค้วามคิดเห็นในระดบั 3 และ 4 
    จาํนวนคาํถามทั้งหมด 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของเคร่ืองมือท่ียอมรับไดคื้อ .80 ข้ึนไป 
 จากการรวบรวมขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิทั้ง 5 คน พบว่า จาํนวนขอ้คาํถามท่ี
ผูท้รงคุณวุฒิให้ความคิดเห็นในระดบั 3 และ 4 ของแบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
แบบสอบถามการเสริมสร้างพลังอํานาจด้านจิตใจ แบบสอบถามความเครียดในงาน และ
แบบสอบถามพฤติกรรมสร้างสรรค ์ซ่ึงไดค้่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (CVI) เท่ากบั .90, .83, .81
และ .91 ตามลาํดบั ผูว้ิจยันาํแบบสอบถามมาปรับปรุงแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิ และ
เสนอให้อาจารย์ท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์พิจารณาความเห็นชอบอีกคร้ัง เพื่อความสมบูรณ์ของ
เคร่ืองมือวิจยั โดยมีการปรับปรุงแกไ้ข ขอ้คาํถามดงัต่อไปน้ี 
 ตอนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล  
  คงเดิม       4 ขอ้ 
  ปรับปรุงความชดัเจนของภาษา    1 ขอ้ 
  รวมมีขอ้คาํถาม      5 ขอ้ 
 ตอนท่ี 2 แบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
  คงเดิม       8 ขอ้ 
  ปรับปรุงการใชภ้าษา     2 ขอ้ 
  รวมมีขอ้คาํถาม      10 ขอ้ 
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 ตอนท่ี 3 แบบสอบถามการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
  คงเดิม       12 ขอ้ 
  เพิ่มเติมขอ้คาํถาม     5 ขอ้ 
  รวมมีขอ้คาํถาม      17 ขอ้ 
 ตอนท่ี 4 แบบสอบถามความเครียดในงาน 
  คงเดิม       15 ขอ้ 
  ปรับปรุงการใชภ้าษา     5 ขอ้ 
  เพิ่มเติมขอ้คาํถาม     2 ขอ้ 
  รวมมีขอ้คาํถาม      22ขอ้ 
 ตอนท่ี 5 แบบสอบถามพฤติกรรมสร้างสรรค ์
  คงเดิม       12 ขอ้ 
  เพิ่มเติมขอ้คาํถาม     12 ขอ้ 
  รวมมีขอ้คาํถาม      24 ขอ้ 
 จากนั้นผูว้ิจยัไดน้าํแบบสอบถามทั้งหมดท่ีผา่นการตรวจสอบแลว้ เสนอต่อผูอ้าํนวยการ
โรงพยาบาลเปาโลเมโลเรียลนวมินทร์ เพื่อขออนุมติัทดลองใช้เคร่ืองมือ และเสนอต่อกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมและควบคุมการวิจยัในมนุษย ์เพื่อขออนุมติัเก็บขอ้มูล และไดรั้บการอนุมติัใน
วนัท่ี 18 มีนาคม 2554 
 2.  การหาความเท่ียงของเคร่ืองมือ (Reliability) 
  ผูว้ิจยันาํแบบสอบถามท่ีผา่นการแกไ้ขปรับปรุงและทดลองใช ้(Try out) กบัพยาบาล
วิชาชีพท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่งคือพยาบาลวิชาชีพท่ีมีอายงุาน 1 ปีข้ึนไป โรงพยาบาล
เปาโลเมโมเรียลนวมินทร์ ซ่ึงไม่ไดเ้ป็นกลุ่มตวัอยา่งในการวิจยัคร้ังน้ีจาํนวน 30 คน แลว้นาํขอ้มูลท่ี
ได้มาวิเคราะห์หาค่าความเท่ียง โดยใช้สูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 
coefficient alpha) ซ่ึงควรไดค่้า .7 เป็นอยา่งนอ้ย จึงสามารถนาํแบบสอบถามมาใชไ้ด ้
 จากการวิเคราะห์ค่าความเท่ียงของแบบสอบถามไดค่้าความเท่ียงของแบบสอบถามการ
รับรู้ในความสามารถตนเอง เท่ากบั .83 แบบสอบถามการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ไดค่้า 
ความเท่ียงเท่ากบั .93 แบบสอบถามความเครียดในงาน ไดค้่าความเท่ียงเท่ากบั .85 แบบสอบถาม
พฤติกรรมสร้างสรรค ์ไดค่้าความเท่ียงเท่ากบั .90 รวมทั้งวิเคราะห์รายขอ้ (Item correlation 
analysis) ดว้ยการหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวม ถา้มีค่าอยู่
ในช่วง 0-0.29 ควรปรับปรุงแก้ไขหรือขอ้คาํถามใดมีค่ามากกว่า .3 สามารถนํามาใช้เป็น
แบบสอบถามได ้โดยมีการปรับปรุง แกไ้ขขอ้คาํถามดงัต่อไปน้ี 
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 ตอนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล  
  คงเดิม       5 ขอ้ 
 ตอนท่ี 2 แบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
  คงเดิม       10 ขอ้ 
 ตอนท่ี 3 แบบสอบถามการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
  คงเดิม       17 ขอ้ 
 ตอนท่ี 4 แบบสอบถามความเครียดในงาน 
  คงเดิม       22 ขอ้ 
  เพิ่มเติมขอ้คาํถาม       2 ขอ้ 
  รวมมีขอ้คาํถาม      24ขอ้ 
 ตอนท่ี 5 แบบสอบถามพฤติกรรมสร้างสรรค ์
  ปรับปรุงขอ้คาํถาม     12 ขอ้ 
  ตดัขอ้คาํถาม      12 ขอ้   

รวมมีขอ้คาํถาม      12 ขอ้ 
 รวมมีขอ้คาํถามในการวิจยัคร้ังน้ี 68 ขอ้ 

 จากนั้นนาํแบบสอบถามไปเก็บขอ้มูลกบักลุ่มตวัอย่างจริง แลว้นาํมาหาค่าความเท่ียง
อีกคร้ังดว้ยวิธีเดียวกนั ไดค่้าความเท่ียงดงัตารางท่ี 3 
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ตารางที่ 3 ค่าความเท่ียงของแบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถตนเอง แบบสอบถามการ 
เสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ แบบสอบถามความเครียดในงาน และแบบสอบถามพฤติกรรม
สร้างสรรค ์
 

 
แบบสอบถาม 

ค่าความเทีย่งของแบบสอบถาม 

ทดลองใช้ 
(n = 30) 

เกบ็ข้อมูลจริง 
(n = 299) 

การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ 
สนบัสนุนการรับรู้ความหมายของงาน 
สนบัสนุนความสามารถในการทาํงาน 
สนบัสนุนการตดัสินใจดว้ยตนเอง 
สนบัสนุนการรับรู้ผลกระทบต่อหน่วยงาน 

.83 

.93 

.85 

.78 

.82 

.87 

.87 

.95 

.88 

.85 

.90 

.92 
การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ 
สนบัสนุนการรับรู้ความหมายของงาน 
สนบัสนุนความสามารถในการทาํงาน 
สนบัสนุนการตดัสินใจดว้ยตนเอง 
สนบัสนุนการรับรู้ผลกระทบต่อหน่วยงาน 
ความเครียดในงาน 
ดา้นปริมาณงานและเวลา 
ดา้นสมัพนัธภาพระหวา่งบุคลากร 
ดา้นการดูแลผูป่้วย 
ดา้นองคก์ารและการบริหาร 
ดา้นประเดน็อาชีพ 
พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวชิาชีพ 

.83 

.93 

.85 

.78 

.82 

.87 

.85 

.76 

.85 

.76 

.79 

.68 

.90 

.87 

.95 

.88 

.85 

.90 

.92 

.92 

.83 

.93 

.75 

.82 

.86 

.93 
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 จากตารางท่ี 3 พบว่า แบบสอบถามท่ีนําไปทดลองใช้นั้ น มีค่า ความเท่ียงตํ่าเร่ือง
ความเครียดในงาน ดา้นประเด็นอาชีพเท่ากบั .68 ซ่ึงนอ้ยกว่าค่าความเท่ียงท่ีสามารถนาํไปวดัได ้    
จึงปรับปรุงแบบสอบถามเพิ่มอีก 2 ขอ้คาํถามทาํให้พบว่าแบบสอบถามท่ีนาํไปใชใ้นการเก็บขอ้มูล
จริง มีค่าความเท่ียงสูงกวา่ .7 ทั้งหมด  
 
การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 
 1.  ผูว้ิจยัขอหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ถึงผูอ้าํนวยการ
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ท่ีผ่านการรับรองมาตรฐานสากล จาํนวน 4 แห่ง ไดแ้ก่
โรงพยาบาลสินแพทย,์ โรงพยาบาลรามคาํแหง, โรงพยาบาลเวชธานี และโรงพยาบาลพระราม 9 
เพื่อขออนุมติัเก็บขอ้มูลพร้อมทั้งส่งโครงร่างวิทยานิพนธ์และแนบแบบสอบถามให้ผูอ้าํนวยการ
ของแต่ละโรงพยาบาลพิจารณา และแบบสอบถามทั้งหมดไดผ้า่นคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม
การวิจยัในคน ของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ในวนัท่ี 18 มีนาคม 2554 แลว้ 
 2.  ผูว้ิจยัลงหมายเลขแบบสอบถามทุกฉบบั จดัทาํบญัชีแบบสอบถามเพื่อเตรียมนาํส่งแต่
ละโรงพยาบาล เพื่อสะดวกต่อการแจกและเก็บแบบสอบถามคืน โดยกําหนดหมายเลขของ
แบบสอบถามเรียงลาํดบั ตามจาํนวนของแบบสอบถามท่ีจะนาํส่งแต่ละโรงพยาบาล 
 3.  เม่ือไดรั้บอนุญาตให้เก็บรวบรวมขอ้มูล ผูว้ิจยัประสานงานกบัฝ่ายการพยาบาลของ    
แต่ละโรงพยาบาล เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคก์ารทาํวิจยัและรายละเอียดในการดาํเนินการวิจยั และการ
เก็บรวบรวมขอ้มูลท่ีไดโ้ดยวิธีการสุ่มอย่างง่ายจากการจบัฉลากให้หัวหน้าฝ่ายการพยาบาลหรือ       
ผูป้ระสานงานเป็นผูจ้บัฉลากจนครบตามจาํนวนแต่ละแผนกเพื่อใหก้ลุ่มตวัอยา่งตอบแบบสอบถาม
ท่ีไดม้อบไวใ้หก้บัหวัหนา้ฝ่ายการพยาบาล ตามจาํนวนกลุ่มตวัอยา่งท่ีคาํนวณไวต้ามสดัส่วนของทุก
โรงพยาบาล  
 4.  ผูว้ิจัยนําแบบสอบถามแยกใส่ซองสีนํ้ าตาล แยกเป็นชุดๆ และเป็นผูส่้งและเก็บ
แบบสอบถามจากหวัหนา้ฝ่ายการพยาบาลหรือผูป้ระสานงานของแต่ละโรงพยาบาลดว้ยตนเองตาม
วนัเวลาท่ีนดัหมายซ่ึงกาํหนดไวโ้รงพยาบาลละ 2 สปัดาห์ 
 5.  ผูต้อบแบบสอบถามจะไดรั้บการช้ีแจงการพิทกัษสิ์ทธิ และคาํตอบในแบบสอบถาม
ทั้งหมดจะไม่มีการเปิดเผยใหเ้กิดผลเสียหายทั้งในดา้นส่วนตวั และองคก์าร การนาํเสนอจะนาํเสนอ
ในภาพรวมของกลุ่มประชากร และขอ้มูลท่ีไดจ้ะใชป้ระโยชน์เฉพาะการวิจยัเท่านั้น 
 6.  ผูว้ิจยัเร่ิมเก็บขอ้มูล ตั้งแต่วนัท่ี 19 มีนาคม – 18 เมษายน 2554 รวมระยะเวลา 1 เดือน  
โดยส่งแบบสอบถามจาํนวน 368 ฉบบั ไดแ้บบสอบถามกลบัคืนจาํนวน 310 ฉบบั คิดเป็นร้อยละ 
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84.2 ไดท้าํการตรวจสอบความสมบูรณ์ของขอ้มูลในแบบสอบถาม พบว่าแบบสอบถามมีความ
สมบูรณ์ สามารถนาํไปวิเคราะห์ขอ้มูลไดมี้จาํนวน 299 ฉบบั คิดเป็นร้อยละ 81.2 แลว้จึงนาํขอ้มูล
มาวิเคราะห์ผลการวิจยัต่อไป 
 
การพทิกัษ์สิทธิของผู้ตอบแบบสอบถาม  
 
 แบบสอบถามทุกฉบบั ไดแ้นบเอกสารขอความร่วมมือพร้อมช้ีแจงการคุม้ครองสิทธิของ
ผูต้อบแบบสอบถามในการวิจยั โดยไม่ระบุช่ือผูต้อบ ขอ้มูลทุกฉบบัจะถูกเก็บไวเ้ป็นความลบั     
การส่งแบบสอบถามกลบัจะใส่ซองปิดผนึก แบบสอบถามจะถูกทาํลายหลงัจากวิเคราะห์ขอ้มูลแลว้ 
และการนาํเสนอผลการวิจยัจะนาํเสนอในภาพรวมของโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 
การวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 ผูว้ิจัยนําขอ้มูลท่ีเก็บรวบรวมได้จากกลุ่มตัวอย่างมาวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้โปรแกรม
สาํเร็จรูป ทางสถิติในการประมวลผลดงัน้ี  

1.  วิเคราะห์ขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง ไดแ้ก่ เพศ อายุ ระดบัการศึกษา 
ประสบการณ์การทาํงานในโรงพยาบาลเอกชนปัจจุบนัของพยาบาลวิชาชีพ และหน่วยงานหรือ
แผนกท่ีปฏิบติังาน โดยใชส้ถิติการแจกแจงความถ่ี (Frequency) และร้อยละ (Percent) 
 2.  วิเคราะห์ขอ้มูลการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
ความเครียดในงาน  กับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานครโดยการหาค่าคะแนนเฉล่ีย (Mean) และค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard 
deviation) 
 3. วิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่าง การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงั
อาํนาจดา้นจิตใจ ความเครียดในงาน กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
เอกชน กรุงเทพมหานครโดยการคาํนวณหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (Pearson product moment 
correlation coefficient) และทดสอบนัยสําคญัทางสถิติท่ีระดบั .05โดยแปลความหมายค่า
สมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์ หรือค่า r ดงัน้ี (Burns and Grove, 2005 อา้งใน รัตน์ศิริ ทาโต, 2551)  

เม่ือ r เขา้ใกล ้1.00 ประมาณ        > 0.50  มีค่าความสมัพนัธ์ในระดบัสูง 
เม่ือ r เขา้ใกล ้0.50 ประมาณ 0.30 - 0.50  มีค่าความสมัพนัธ์ในระดบัปานกลาง 

   เม่ือ r เขา้ใกล ้0.00 ประมาณ 0.10 - 0.29  มีค่าความสมัพนัธ์ในระดบัตํ่า 
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 เคร่ืองหมาย + หรือ – แสดงถึงลกัษณะความสมัพนัธ์ คือ ถา้ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เป็น
บวก หมายความว่าตวัแปรทั้งสองมีลกัษณะเพ่ิมหรือลดตามกนั แต่ถา้ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์
เป็นลบ หมายความวา่ตวัแปรทั้งสองมีลกัษณะเพ่ิมหรือลดตรงกนัขา้มกนั 
 4. วิเคราะห์เพื่อสร้างสมการพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จากการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงั
อาํนาจด้านจิตใจ ความเครียดในงานกบัพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล
เอกชน กรุงเทพมหานครทาํการวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตวัแปร
เป็นขั้นตอน (Stepwise multiple regression analysis) ท่ีระดบันยัสาํคญัทางสถิติ .05 ดงัน้ี 
  4.1  ตรวจสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ในการวิเคราะห์ถดถอย 
  4.2  คาํนวณหาค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์พหุคูณ (R) ระหวา่ง 
ตวัแปรพยากรณ์กบัตวัแปรเกณฑ ์
  4.3 ทดสอบความมีนยัสาํคญัของค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์พหุคูณ โดยสถิติการ 
ทดสอบรวมเอฟ (Overall F- test) 
  4.4  คาํนวณค่าสมัประสิทธ์ิการถดถอยของตวัพยากรณ์ (b) ในรูปคะแนนดิบ 
  4.5  ทดสอบค่า t เพื่อทดสอบว่าค่า b ของตวัพยากรณ์แต่ตวัส่งผลต่อตวัแปรเกณฑ์
หรือไม่  
  4.6  หาค่าคงท่ีของสมการพยากรณ์ 
  4.7  สร้างสมการพยากรณ์พยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชน ทั้งในรูปคะแนนดิบ (b) และคะแนนมาตรฐาน (Beta)  
 5.  กาํหนดระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีใชใ้นการทดสอบทั้งหมดท่ีระดบั .05 
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บทที ่4  
 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 การวิจัยคร้ังน้ี เพื่อศึกษาปัจจัยพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลเอกชนท่ีผ่านการรับรองมาตรฐานสากล จากการตอบแบบสอบถามของกลุ่มตวัอย่าง 
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครท่ีผ่านการรับรองมาตรฐานสากล จาํนวน         
4 โรงพยาบาล แบบสอบถามท่ีสมบูรณ์จาํนวน 299 ฉบบั คิดเป็นร้อยละ 81.2 ผูว้ิจยันาํเสนอผลการ 
วิเคราะห์ขอ้มูลตามวตัถุประสงคด์งัน้ี 

1. การศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร
ท่ีผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล 

2. การศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลัง 
อาํนาจดา้นจิตใจ ความเครียดในงาน กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานครท่ีผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล  

3. การศึกษาตวัแปรพยากรณ์ท่ีสามารถร่วมทาํนายพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครท่ีผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล  
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ตอนที ่1 การศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร
ทีผ่่านการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล 

พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครไดน้าํเสนอ
ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลในตารางท่ี 4 ดงัน้ี 

 
ตารางที ่4 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 

  โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จาํแนกโดยรวมและรายขอ้ (n=299) 
 

พฤติกรรมสร้างสรรค์ x SD ระดับ 
สนบัสนุนใหผู้ร่้วมงานมีส่วนร่วมในการพฒันางานการ
 พยาบาล 
หาโอกาสเรียนรู้ประสบการณ์ใหม่ 
นาํแนวคิดท่ีไดจ้ากการประชุมวิชาการมาใชใ้นการ
 ปฏิบติังาน 
ติดตามความกา้วหนา้ทางการแพทย ์
นาํวสัดุอุปกรณ์ท่ีชาํรุดส่งซ่อมเพื่อใหส้ามารถนาํกลบัมา
ใชใ้หม่ 
คน้ควา้หาแหล่งขอ้มูลท่ีส่งเสริมใหเ้กิดแนวคิดใหม่ 
ปรึกษากบัผูร่้วมงานเก่ียวกบัการสร้างสรรคน์วตักรรม
 ใหม่ๆ 
ส่งเสริมการนาํนวตักรรมใหม่ๆมาใชใ้นหน่วยงาน 
คิดวิธีการใหม่ๆมาใชใ้นการปฏิบติังาน 
ชกัชวนใหผู้ร่้วมงานเขา้ร่วมประชุมวิชาการ 
ประยกุตว์ิธีการปฏิบติังานจากบทความวิจยั/หลกัฐานเชิง
 ประจกัษ ์
นาํแนวคิดไดจ้ากบทความวิจยั/หลกัฐานเชิงประจกัษม์า
 ทดลองใช ้

 
3.77 
3.76 

 
3.71 
3.68 

 
3.68 
3.66 

 
3.63 
3.53 
3.42 
3.41 

 
3.38 

 
3.27 

 
.69 
.69 

 
.77 
.68 

 
.76 
.75 

 
.78 
.78 
.78 
.84 

 
.82 

 
.82 

 
ดี 
ดี 
 
ดี 
ดี 
 
ดี 
ดี 
 
ดี 
ดี 

ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
ปานกลาง 

 
ปานกลาง 

รวม 3.57 .58 ดี 
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 จากตารางท่ี 4 พบว่า พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร มีคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัดี (x = 3.57) เม่ือพิจารณารายขอ้พบว่า พฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพท่ีมีคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัดี ไดแ้ก่ การสนบัสนุนให้ผูร่้วมงานมี
ส่วนร่วมในการพฒันา การหาโอกาสเรียนรู้ประสบการณ์ใหม่ๆ และการนาํแนวคิดท่ีไดจ้ากการ
ประชุมวิชาการมาใชใ้นการปฏิบติังาน (x = 3.77, 3.76 และ3.71 ตามลาํดบั) ส่วนการคิดวิธีใหม่ๆมา
ใชใ้นการปฏิบติังาน การชกัชวนให้ผูร่้วมงานเขา้ร่วมประชุมวิชาการ การประยุกตว์ิธีปฏิบติัจาก
งานวิจยั และการนาํวิธีการท่ีไดจ้ากบทความวิจยัมาทดลองใช ้(x = 3.42, 3.41, 3.38 และ 3.27
ตามลาํดบั) อยูใ่นระดบัปานกลาง 
ตอนท่ี 2 การศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ
ดา้นจิตใจ ความเครียดในงาน กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร 
 2.1  การวิเคราะห์ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การรับรู้ในความสามารถตนเอง การ
เสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และความเครียดในงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานครไดน้าํเสนอการวิเคราะห์ขอ้มูลในตารางท่ี 5 ดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 5 การวิเคราะห์ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การรับรู้ในความสามารถตนเอง การ   
เสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และความเครียดในงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร (n=299) 

 

ตัวแปร x SD ระดับ 

การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
ความเครียดในงาน 

4.01 
3.75 
3.05 

.56 

.43 

.69 

สูง 
สูง 

ปานกลาง 

 
 จากตารางท่ี 5 พบว่า การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจกับการรับรู้ในความสามารถ
ตนเองของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร มีคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัสูง       
(x = 4.01 และ 3.75 ตามลาํดบั) ส่วนความเครียดในงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร มีคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง (x = 3.05) 
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 2.2  การศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงั
อาํนาจดา้นจิตใจ ความเครียดในงาน กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
เอกชน กรุงเทพมหานคร นาํเสนอผลการวิเคราะห์ขอ้มูลในตารางท่ี 6 ดงัน้ี 
 
ตารางที่ 6 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงั
อาํนาจดา้นจิตใจ ความเครียดในงาน กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร (n=299) 

 

 
ตัวแปร 

ค่า
สัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์ 

( r ) 

 
p-value 

ระดับ
ความสัมพนัธ์ 

การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
ความเครียดในงาน 

 .20 
.327 
-.070 

.000 

.000 

.227 

ตํ่า 
ปานกลาง 
ไม่สมัพนัธ์ 

 
 จากตารางท่ี 6 พบว่า การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ     
มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสร้างสรรคอ์ยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 สอดคลอ้ง
กบัสมมติฐานการวิจยัท่ี 1 และ 2 ดงัน้ี การรับรู้ในความสามารถตนเองมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั
พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร การเสริมสร้างพลงั
อาํนาจดา้นจิตใจมีความสมัพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
เอกชนกรุงเทพมหานคร   
 ความเครียดในงานไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร ซ่ึงไม่เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 3 ท่ีว่าความเครียดในงาน      
มีความสัมพันธ์ทางลบกับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร 
 การรับรู้ในความสามารถตนเองมีความสัมพนัธ์กับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ในระดบัตํ่า ส่วนการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ
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มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร
ในระดบัปานกลาง 
ตอนที่ 3 การศึกษาตัวแปรในการพยากรณ์ที่สามารถร่วมทํานายพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร โดยวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตัวแปรเป็น
ขั้นตอน และการสร้างสมการพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
เอกชน กรุงเทพมหานคร นําเสนอผลการวเิคราะห์ข้อมูลในตารางที ่7-9 
 
ตารางที่ 7 สหสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้น
จิตใจ ความเครียดในงาน กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน    
กรุงเทพมหานคร (n=299) 
 

ตัวแปร การรับรู้ใน
ความสามารถ

ตนเอง 

การ
เสริมสร้าง
พลงัอาํนาจ
ด้านจิตใจ 

ความเครียด
ในงาน 

พฤติกรรม
สร้างสรรค์ 

การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
ความเครียดในงาน 
พฤติกรรมสร้างสรรค ์

1.00 
.447* 

      -.155 
.200* 

 

1.00 
       -.284** 

        .327** 

 

 
1.00 

     -.070 

 

 

 
1.00 

*p<.05 
 
 จากตารางท่ี 7 พบว่า ตวัแปรทาํนายมีความสัมพนัธ์กนั ดงัน้ี การรับรู้ในความสามารถ
ตนเองมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05 การรับรู้ในความสามารถตนเองมีความสัมพนัธ์ทางลบกบัความเครียดในงาน อยา่งไม่มี
นยัสาํคญัทางสถิติ และการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจมีความสัมพนัธ์ทางลบกบัความเครียด
ในงาน อยา่งไม่มีนยัสาํคญัทางสถิติ 
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การพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค ์จากการคาํนวณแบบ Stepwise regression พบว่า มีตวั
แปรท่ีสามารถพยากรณ์ไดเ้พียง 1 ตวัแปร ดงัตารางท่ี 8 

 
ตารางที่ 8 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์พหุคูณ (R) ค่าอาํนาจการพยากรณ์ (R2) ในการพยากรณ์
พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร (n=299) 

 

ลาํดับขั้นการพยากรณ์ R R2                                          F 

การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ .327   
 

  .107                  35.554 
 

 
 จากตารางท่ี 8 พบว่า การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ สามารถอธิบายความแปรปรวน
ของพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครไดอ้ย่างมี
นัยสําคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 โดยมีค่าอาํนาจในการพยากรณ์ สามารถพยากรณ์พฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ไดร้้อยละ 10.7 (R2= .107) 
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ตารางที่ 9 ค่าสัมประสิทธ์ิถดถอยของตวัพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ (b) และคะแนนมาตรฐาน (Beta) 
ของสมการถดถอยพหุคูณท่ีใชพ้ยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานครท่ีไดจ้ากการคดัเลือกตวัแปรดว้ย วิธี Stepwise regression (n=299) 

 

ตัวแปรพยากรณ์ B Beta T 

การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
Constant 

.339 
2.214 

.327 
 

5.963 
 

R = .327                               R2 = .107   F = 35.55  

 
 จากตารางท่ี 9 สมการพยากรณ์ในรูปแบบของคะแนนดิบ ไดด้งัน้ี 
 
 พฤติกรรมสร้างสรรค ์= 2.214 + .339 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ  
 
 จากสมการอธิบายได้ว่า ตัวแปรท่ีได้รับคัดเลือก 1 ตัวแปร มีอิทธิพลต่อพฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โดยมีความสัมพนัธ์ทางบวก กล่าวคือ การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ
ด้านจิตใจท่ีเพิ่มข้ึน 1 คะแนน ทาํให้พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพจะเพิ่มข้ึน .339 
คะแนน (เม่ือควบคุมตวัแปรอ่ืน)  
 เม่ือพิจารณาค่าสมัประสิทธ์ิการถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน (Beta) พบว่า ตวัพยากรณ์ท่ี
สามารถทาํนายพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพได ้คือ การเสริมสร้างพลงั อาํนาจดา้น
จิตใจ (Beta = .327) 
 สมการพยากรณ์ในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน ไดด้งัน้ี 
 
 พฤติกรรมสร้างสรรค ์= .327 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
 
 จากสมการอธิบายไดว้่า หากปรับค่าทุกตวัแปรในสมการให้เป็นมาตรฐานท่ีระดบัความ     
มีนยัสาํคญัทางสถิติ .05 เม่ือควบคุมตวัแปรอ่ืนๆ ให้มีค่าคงท่ี แลว้เพิ่มการเสริมสร้างพลงั อาํนาจ
ดา้นจิตใจ 1 คะแนน พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพจะเพิ่มข้ึน .327 หน่วย มาตรฐาน 
(เม่ือควบคุมตวัแปรอ่ืน) 
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บทที ่5 
สรุปผลการวจิยั อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัแบบบรรยาย (Descriptive research) โดยมีวตัถุประสงคเ์พ่ือ ศึกษา
ปัจจยัพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร จาํนวน 
349 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มแบบหลายขั้นตอน (Multistage sampling) จากจาํนวนประชากรทั้งหมด 
2,700 คน 
 วตัถุประสงคก์ารวิจยั คือ 

1.  เพื่อศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  
2.  เพื่อศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ

ด้านจิตใจ ความเครียดในงาน กับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร  

3.  เพื่อศึกษาตวัแปรพยากรณ์ท่ีสามารถร่วมทาํนายพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  
 สมมติฐานการวิจยั คือ 
 1.  การรับรู้ในความสามารถตนเองมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์อง
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 2.  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสร้างสรรค์
ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 3.  ความเครียดในงานมีความสัมพนัธ์ทางลบกับพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 4.  การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และความเครียด
ในงาน สามารถร่วมพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร 
 ประชากรท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี คือ พยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการ โรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานครท่ีผ่านการรับรองมาตรฐานสากล และมีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลเอกชนปัจจุบนัอยา่งนอ้ย 1 ปี ซ่ึงมีจาํนวนประชากรจาํนวน 2,700 คน 
 กลุ่มตวัอย่างคือ พยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการ โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร      
ท่ีผา่นการรับรองมาตรฐานสากล ประสบการณ์ทาํงานในโรงพยาบาลเอกชนอยา่งนอ้ย 1 ปี จาํนวน 
299 คน 
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 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูลเป็นแบบสอบถาม จาํนวน 1 ชุด ประกอบดว้ย         
5 ตอน  ดงัต่อไปน้ี 

ตอนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ มีจาํนวน 5 ขอ้ ประกอบดว้ย
ขอ้คาํถามเก่ียวกบั เพศ อาย ุระดบัการศึกษา ประสบการณ์การทาํงานในโรงพยาบาลเอกชนปัจจุบนั
และแผนก/หน่วยงานท่ีปฏิบติังาน เพื่อใชใ้นการตรวจสอบว่ากลุ่มตวัอยา่งตรงตามขอ้กาํหนดของ
การวิจยั 

ตอนท่ี 2 แบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถตนเอง ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 10 ขอ้เป็น
การวดัโดยรวมเก่ียวกบั การรับรู้ความสามารถในการจดัการกบัปัญหา การเผชิญกบัเหตุการณ์ต่างๆ 
และความสามารถในการแกไ้ขสถานการณ์ต่างๆ  

ตอนท่ี 3 แบบสอบถามการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 17 ขอ้ 
เน้ือหาของแบบสอบถามประกอบดว้ยองคป์ระกอบ 4 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการรับรู้ความหมายของงาน 
ดา้นความสามารถในการทาํงาน ดา้นการตดัสินใจดว้ยตนเอง และดา้นการรับรู้ผลกระทบต่องาน   

ตอนท่ี 4 แบบสอบถามความเครียดในงาน ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 24 ขอ้ ประกอบดว้ย       
5 ด้านได้แก่ ด้านปริมาณงานและเวลา ด้านสัมพันธภาพระหว่างบุคคล ด้านการดูแลผูป่้วย          
ดา้นองคก์ารและการบริหาร และดา้นประเดน็อาชีพ โดยทุกขอ้คาํถามเป็นขอ้คาํถามเชิงลบทั้งหมด  

ตอนท่ี 5 แบบสอบถามพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 
12 ขอ้ เป็นการวดัโดยรวมเก่ียวกบัพฤติกรรมสร้างสรรคแ์ละขอ้คาํถามมีลกัษณะเชิงบวกทั้งหมด  
 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ ด้านความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถาม (Content 
validity) นาํเสนอผูท้รงคุณวุฒิจาํนวน 5 คน พิจารณาตรวจสอบความถูกตอ้งเหมาะสม หลงัจากนั้น
นาํไปทดลองใชก้บัพยาบาลวิชาชีพท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่งคือพยาบาลวิชาชีพท่ีมีอายุ
งาน 1 ปีข้ึนไป แลว้นําขอ้มูลท่ีได้มาวิเคราะห์หาค่าความเท่ียง โดยใช้สูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟา
ของครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ไดค้่าความเท่ียงของแบบสอบถามเท่ากบั .83, .93 
.85 และ .90 ตามลาํดบั 

การเก็บรวบรวมขอ้มูล ผูว้ิจยัยื่นหนังสือขอความร่วมมือในการทาํวิจยัต่อผูอ้าํนวยการ
โรงพยาบาลเอกชนทั้ง 4 แห่ง และประสานงานกบัหัวหนา้ฝ่ายการพยาบาลของแต่ละโรงพยาบาล
แจง้วตัถุประสงค ์กลุ่มตวัอยา่งและกาํหนดระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอ้มูล ผูว้ิจยัเร่ิมเก็บขอ้มูล 
ตั้งแต่วนัท่ี 19 มีนาคม – 18 เมษายน 2554 รวมระยะเวลา 1 เดือน   

การวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้โปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ ได้แก่ สถิติการแจกแจงความถ่ี 
(Frequency) และร้อยละ (Percent) ค่าคะแนนเฉล่ีย (Mean) ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard 
deviation) ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (Pearson product moment correlation coefficient) และสถิติ
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วิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตวัแปรเป็นขั้นตอน (Stepwise multiple regression analysis)             
ท่ีระดบันยัสาํคญัทางสถิติ .05  
 
สรุปผลการวจัิย 
 

1. พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร           
มีคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับดี (x = 3.57) เม่ือพิจารณารายข้อพบว่า พฤติกรรมสร้างสรรค์ของ
พยาบาลวิชาชีพที่มีคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัดี ไดแ้ก่ การสนบัสนุนให้ผูร่้วมงานมีส่วนร่วมในการ
พฒันา การหาโอกาสเรียนรู้ประสบการณ์ใหม่ๆ และการนาํแนวคิดท่ีไดจ้ากการประชุมวิชาการมา
ใชใ้นการปฏิบติังาน (x = 3.77, 3.76 และ3.71 ตามลาํดบั) ส่วนการคิดวิธีใหม่ๆมาใชใ้นการ
ปฏิบติังาน การชกัชวนใหผู้ร่้วมงานเขา้ร่วมประชุมวิชาการ การประยกุตว์ิธีปฏิบติัจากงานวิจยั และ
การนาํวิธีการท่ีไดจ้ากบทความวิจยัมาทดลองใช ้(x = 3.42, 3.41, 3.38 และ 3.27 ตามลาํดบั) อยูใ่น
ระดบัปานกลาง 

2. การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ความเครียดใน
งานกบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร พบว่าการ
รับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจมีความสัมพนัธ์ทางบวกกับ
พฤติกรรมสร้างสรรคอ์ยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (r = .20 และ .327 ตามลาํดบั) เป็นไป
ตามกบัสมมติฐานการวิจยัท่ี 1 และ 2 ส่วนความเครียดในงานไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จึงไม่เป็นไปตามสมมติฐาน
ขอ้ท่ี 3 

3. การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ สามารถพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร ไดร้้อยละ 10.7 ซ่ึงสนบัสนุนสมมติฐานขอ้ 4 
บางส่วน มีสมการพยากรณ์ดงัน้ี 

สมการในรูปแบบคะแนนดิบ ไดด้งัน้ี 
  พฤติกรรมสร้างสรรค ์= 2.214 + .339 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 

สมการในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน ไดด้งัน้ี 
  พฤติกรรมสร้างสรรค ์= .327 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
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อภิปรายผลการวจัิย 
 
 จากผลการศึกษาวิจยัคร้ังน้ี สามารถอภิปรายผลการวิจยัเรียงลาํดบัตามวตัถุประสงคก์ารวิจยั
ไดด้งัน้ี 

1. ศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  
 จากการศึกษาพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลเอกชน

กรุงเทพมหานคร พบว่าค่าเฉล่ียของพฤติกรรมสร้างสรรคอ์ยู่ในระดบัดี (x = 3.57) (ตารางท่ี 4)     
เม่ือพิจารณารายขอ้ พบว่า การส่งเสริมพฤติกรรมสร้างสรรคใ์ห้เกิดข้ึนในหน่วยงานหรือองคก์าร
นั้นพยาบาลวิชาชีพควรมีการหาโอกาสเรียนรู้ประสบการณ์ใหม่ๆ มีการเขา้อบรมวิชาการและนาํ
แนวคิดท่ีไดจ้ากการอบรมวิชาการมาประยกุตใ์ชใ้นหน่วยงาน ศึกษาคน้ควา้แหล่งขอ้มูลต่างๆอยา่ง
กวา้งขวาง ประยุกตใ์ชผ้ลงานวิจยัต่างๆในหน่วยงาน ส่งเสริมการนาํนวตักรรมใหม่ๆ มาใชใ้น
หน่วยงาน มีการติดตามความกา้วหน้าทางการแพทยอ์ย่างสมํ่าเสมอ สนับสนุนการมีส่วนร่วมใน
การพฒันางาน และคิดริเร่ิมในการนาํอุปกรณ์กลบัมาใช้ใหม่ ซ่ึงจะส่งผลต่อการเพ่ิมพฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพได ้ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ กมลทิพย ์ลีลาธนาพิพฒัน์ (2551) 
ศึกษาปัจจยัทาํนายพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐ 
พบว่าพยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมสร้างสรรค์อยู่ในระดบัสูงเช่นกนั ซ่ึงโรงพยาบาลของรัฐและ
โรงพยาบาลเอกชนตอ้งมีการพฒันาความรู้ ความสามารถ ส่งเสริมพฤติกรรมสร้างสรรคใ์นการ
ทาํงานและประสิทธิภาพในการทาํงานเสมอ  

2. ศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ
ดา้นจิตใจ ความเครียดในงาน กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร 

 การรับรู้ในความสามารถตนเองมีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัตํ่ากับพฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05 (r = .20, p<.05) (ตารางท่ี 6) ซ่ึงเป็นไปตามสมมติฐานท่ีขอ้ท่ี 1 อธิบายไดว้่าเม่ือบุคคล
รับรู้ในความสามารถของตนเองแลว้ บุคคลจะสามารถตดัสินใจในการกระทาํพฤติกรรมต่างๆ ได ้
แต่ระดบัของความสัมพนัธ์อยู่ในระดบัตํ่าอาจเน่ืองจาก การรับรู้ในความสามารถของบุคคลแต่ละ
บุคคลมีความแตกต่างกนั บุคคลบา้งคนรับรู้ในความสามารถของตนเองสูง แต่มีปัจจยัต่างๆมา
ขดัขวางบุคคลอาจไม่กระทาํพฤติกรรมสร้างสรรคไ์ด ้ฉะนั้นปัจจยัดา้นการรับรู้ในความสามารถ
ของตนเองสามารถส่งผลต่อพฤติกรรมสร้างสรรคไ์ดแ้ต่อาจตอ้งมีปัจจยัต่างๆมาส่งเสริมใหเ้กิดการ
แสดงพฤติกรรมเพิ่มมากข้ึน การส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพมีการรับรู้ในตนเองนั้นพยาบาลตอ้งมี
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ความสามารถในการแกไ้ขปัญหาต่างๆ สามารถจดัการกบัความตอ้งการของตนเอง สามารถทาํส่ิงท่ี
ตอ้งการไดต้ามเป้าหมาย สามารถเผชิญกบัเหตุการณ์ต่างๆท่ีคาดไม่ถึงไดแ้ละไม่มีท่าทีต่ืนเตน้กงัวล 
มีความพยายามในการแกไ้ขปัญหา คิดวิธีการแกไ้ขปัญหาต่างๆไวห้ลายๆทางมีความสามารถขจดั
อุปสรรคต่างๆไดเ้สมอ และสามารถจดัการกบัปัญหาไดห้ลายรูปแบบ ซ่ึงการรับรู้ในความสามารถ
ตนเองเหล่าน้ีจะช่วยส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพสามารถรับรู้ตนเองมากข้ึน สอดคลอ้งกบั Bandura 
(1997)  กล่าวว่าบุคคลจะกระทาํพฤติกรรมใดๆพฤติกรรมหน่ึงได้อย่างเหมาะสมหรือประสบ
ความสาํเร็จได ้ไม่ไดข้ึ้นอยูก่บัความรู้ ความสามารถ และทกัษะท่ีมีอยูเ่ท่านั้น ยงัข้ึนอยูก่บัการรับรู้
ถึงความสามารถท่ีบุคคลมีต่อตนเอง (Self-efficacy) ซ่ึงการรับรู้ในความสามารถตนเองนั้นมี
อิทธิพลต่อการเรียนรู้ การเปล่ียนแปลงพฤติกรรม และมีผลต่อแรงจูงใจในการกระทาํพฤติกรรม
ของบุคคล กล่าวคือ บุคคลท่ีมีการรับรู้ในความสามารถของตนเองสูง มกัจะเอาใจใส่ในการทาํงาน 
มีความตอ้งการความสําเร็จสูง มีความพยายาม และความมุมานะสูง ตดัสินใจเลือกกระทาํหรือไม่
กระทาํพฤติกรรมไดด้ว้ยตนเอง ทาํให้พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชนสามารถตดัสินใจเลือก
กระทาํพฤติกรรมสร้างสรรคไ์ดด้ว้ยตนเอง และมีพฤติกรรมสร้างสรรคใ์นระดบัสูง และสอดคลอ้ง
กบังานวิจยัของ พฒัน์ชญา งามดีเลิศวงศ์ (2551) พบว่าการรับรู้ในความสามารถตนเองดา้นการ
ทํางานมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการกํากับตนเองของบุคคล  กล่าวคือเม่ือบุคคลรับรู้ใน
ความสามารถตนเองจะมีผลต่อการกระทาํของบุคคล ซ่ึงบุคคลท่ีมีระดบัการรับรู้ความสามารถของ
ตนเองสูงจะใชค้วามอุตสาหะในการเผชิญกบัอุปสรรคต่างๆ และสามารถกระทาํการต่างๆ ให้
ประสบความสาํเร็จได ้ 
 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจมีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลางกบั
พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร อย่างมีนยัสาํคญั
ทางสถิติ ท่ีระดบั .05 (r = .327, p<.05) (ตารางท่ี 6) ซ่ึงเป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 2 กล่าวคือ       
เม่ือพยาบาลวิชาชีพไดรั้บการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจจากหวัหนา้หอผูป่้วย โดยหวัหนา้หอ
ผูป่้วยสนบัสนุนใหพ้ยาบาลรับรู้บทบาทหนา้ท่ีของตนเอง รับรู้ความหมายของงาน เห็นความสาํคญั
ของการปฏิบัติงาน ให้พยาบาลเช่ือมั่นว่าตนเองสามารถทาํงานท่ีได้รับมอบหมายให้ประสบ
ความสาํเร็จ สามารถนาํศกัยภาพท่ีมีอยูม่าใชใ้นการทาํงานไดอ้ยา่งเตม็ท่ี สนบัสนุนใหพ้ยาบาลแสดง
ศกัยภาพพิเศษต่างๆ ยกย่องชมเชยเม่ือทาํงานประสบความสําเร็จ ให้อิสระในการทาํงาน และ
ตดัสินใจในการปฏิบติังาน นอกจากน้ีหวัหนา้หอผูป่้วยยงัใหค้าํแนะนาํในการปฏิบติังาน ใหโ้อกาส
ในการพฒันางาน ยอมรับการมีส่วนร่วมในการทาํงาน สามารถช่วยพฒันางานได ้และสนบัสนุนให้
สามารถสร้างผลงานท่ีเป็นประโยชน์กบัหน่วยงาน จากการสนบัสนุนของหวัหนา้หอผูป่้วยดงักล่าว
ทาํให้พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชนท่ีผ่านการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากลมีความ
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กระตือรือร้น และมุ่งมัน่ท่ีจะพฒันางานใหดี้ยิง่ข้ึน และมีการพฒันาพฤติกรรมสร้างสรรคต่์างๆ เพื่อ
สนับสนุนให้หน่วยงานมีผลงานท่ีมีประสิทธิภาพและองค์การมีคุณภาพการบริการตรงตาม
มาตรฐานสากลกาํหนดไว ้ แสดงให้เห็นว่าผูบ้งัคบับญัชาหรือหัวหน้าหอผูป่้วยสนับสนุนและ
ส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพมีความสามารถทาํงานต่างๆ ให้บรรลุเป้าหมายท่ีตั้งไวส้อดคลอ้งกบั 
Spreitzer (1995) กล่าวว่า การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจสามารถส่งเสริมให้บุคคลทาํงานได้
อย่างมีประสิทธิภาพ พฒันาความคิดริเร่ิมใหม่ๆอย่างสมํ่าเสมอ กระตือรือร้นในการทาํงาน และ
สามารถส่งผลต่อพฤติกรรมสร้างสรรคข์องบุคคลได ้
 ความเครียดในงานไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร (r = -.07, p>.05) (ตารางท่ี 6) ซ่ึงไม่เป็นไปตามสมมติฐานขอ้
ท่ี 3 และในการศึกษาคร้ังน้ีความเครียดในงานของพยาบาลมีค่าคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง 
ส่วนพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพอยู่ในระดับดี อาจเป็นไปได้ว่าเม่ือพยาบาลเกิด
ความเครียดในระดบัปานกลางก็สามารถทาํให้พยาบาลสามารถสร้างสรรคส่ิ์งใหม่ๆในงานได ้ซ่ึง
ความเครียดในงานน้ี เป็นส่ิงท่ีพยาบาลตอ้งประสบอยู่ในการทาํงานประจาํวนัอยู่แลว้ จึงทาํให้
พยาบาลมีการปรับตวัเองเพื่อให้สามารถปฏิบติังานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ จึงไม่มีผลกระทบต่อ
พฤติกรรมสร้างสรรค์ ซ่ึงสอดคลอ้งกบัท่ี กรมสุขภาพจิต (2551) กล่าวว่า ความเครียดระดบั         
ปานกลาง (Moderate stress) หมายถึงความเครียดท่ีเกิดข้ึนในชีวิตประจาํวนั เน่ืองจากมีส่ิงคุกคาม 
หรือพบเหตุการณ์สําคญัๆ ในสังคม บุคคลจะมีปฏิกิริยาออกมาในลกัษณะความวิตกกงัวล ความ
กลวั ฯลฯ ถือว่าอยู่ในเกณฑ์ปกติทัว่ๆไปไม่รุนแรง จนทาํให้เกิดอนัตรายแก่ร่างกาย เป็นระดับ
ความเครียดท่ีทาํให้บุคคลเกิดความกระตือรือร้นสามารถทาํงานตามปกติได ้ดงันั้นความเครียดใน
งานจึงไม่มีความสมัพนัธ์ทางลบกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์

3. การศึกษาตัวแปรพยากรณ์ท่ีสามารถร่วมพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของ          
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร 

 ตวัแปรท่ีพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานครอย่างมีนัยสําคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 คือ การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ    
โดยพยากรณ์ได ้ร้อยละ 10.7 (R2= .107) (ตารางท่ี 8) ซ่ึงสนบัสนุนสมมติฐานขอ้ท่ี 4 บางส่วน 
เน่ืองจากการรับรู้ในความสามารถตนเอง และความเครียดในงานไม่สามารถพยากรณ์พฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพได ้อธิบายไดว้่าเม่ือหัวหน้าหอผูป่้วยเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้น
จิตใจให้พยาบาลวิชาชีพแลว้ พยาบาลสามารถมีพฤติกรรมสร้างสรรคใ์นการทาํงานได ้10.7 % 
กล่าวไดว้่า เม่ือหัวหน้าหอผูป่้วยมีการให้กาํลงัใจ และสร้างแรงจูงใจให้พยาบาลเห็นความสําคญั
ของงาน เห็นความสามารถของตนเองแลว้ ทาํให้พยาบาลรับรู้ความสามารถของตนเองในการท่ีจะ
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ทาํงานให้สาํเร็จได ้และเม่ือหัวหนา้หอผูป่้วยให้อิสระในการตดัสินใจทาํงาน และให้คาํแนะนาํท่ีมี
ประโยชน์ต่อการทํางานเพื่อพัฒนาศักยภาพของตนเอง  ทําให้พยาบาลมีความมุ่งมั่นและ
กระตือรือร้นท่ีจะพฒันางานของหน่วยงานใหบ้รรลุเป้าหมายโดยเฉพาะการสร้างสรรคง์านใหม่ๆท่ี
จะทาํให้เกิดคุณภาพการพยาบาลท่ีเป็นเลิศของหน่วยงานท่ีตนปฏิบติัอยู่ สอดคลอ้งกบั Spreitzer 
(1995)  กล่าวว่าการเสริมสร้างพลังอํานาจด้านจิตใจเป็นการเพ่ิมศักยภาพของบุคคล                    
โดยผูบ้งัคบับญัชาเป็นผูส่้งเสริม และให้โอกาสในการทาํงาน ให้อิสระในการตดัสินใจ  ให้คุณค่า
รับรู้ความหมายของงาน ส่งผลใหบุ้คคลเกิดความสามารถในทาํงาน ตดัสินใจและแกปั้ญหาต่างๆได้
บรรลุผลสําเร็จของตนเองและองคก์าร สามารถคิดริเร่ิมใหม่ ๆ สอดคลอ้งกบัท่ี Thomas and 
Velhouse (1990) กล่าววา่ การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ จะทาํใหบุ้คคลแสดงออกถึงความคิด
ริเร่ิมใหม่ๆ กระตือรือร้นในการทาํงาน ส่งผลต่อการทาํงานท่ีมีประสิทธิภาพมากข้ึน  

ส่วนการรับรู้ในความสามารถตนเองไม่สามารถพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์อง
พยาบาลวิชาชีพได้ เน่ืองจากการรับรู้ในความสามารถตนเองมีความสัมพนัธ์ในระดับตํ่ากับ
พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ แต่มีความสัมพนัธ์ระดบัปานกลางกบัการเสริมสร้างพลงั
อาํนาจดา้นจิตใจ (จากตารางท่ี 7) ดงันั้นการรับรู้ในความสามารถตนเอง จึงเป็นตวัแปรท่ีไม่สามารถ
ส่งผลโดยตรงกบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพได ้แต่ตอ้งผ่านตวัแปรการเสริมสร้าง
พลงัอาํนาจดา้นจิตในก่อน จึงจะส่งผลต่อพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพได ้แสดงว่าการ
รับรู้ในความสามารถตนเอง มีอิทธิพลทางออ้มกบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ ทาํให้
ผลการวิจยัน้ี ตวัแปรดังกล่าวไม่ใช่ตวัแปรพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 ส่วนความเครียดในงานไม่สามารถพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ
ได ้เน่ืองจากความเครียดในงานไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 
ข้อเสนอแนะในการนําผลการวจัิยไปใช้ 
 

1. จากผลการวิจัย แม้ว่าพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร อยู่ในระดบัดี แต่ในบริบทการให้บริการของโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครท่ี
ผ่านการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากลนั้นพยาบาลตอ้งมีการสร้างสรรค์คุณภาพงานพยาบาลอยู่
ตลอดเวลาเพื่อให้สอดคลอ้งกบัการรับรองคุณภาพมาตรฐานในระดบัสากล ดงันั้นผูบ้ริหารควรมี
การพฒันาอยา่งต่อเน่ืองเพื่อส่งเสริมพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพต่อไป 
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2. จากผลการวิจัยการรับรู้ในความสามารถของตนเองมีความสัมพนัธ์กับพฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร อยูใ่นระดบัตํ่า แต่มีการรับรู้
ในความสามารถตนเองระดบัสูง แสดงว่าพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
รับรู้วา่ตนเองมีความสามารถในการทาํงานแต่ขาดโอกาสในการแสดงความสามารถในการตดัสินใจ
สร้างสรรค์งาน ดังนั้ นผูบ้ริหารควรสนับสนุนและส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพสามารถแสดง
ความสามารถในการคิดวิธีการแกไ้ขปัญหาต่างๆ การเผชิญและแกไ้ขเหตุการณ์ต่างๆ ท่ีคาดไม่ถึง    
ซ่ึงการสนับสนุนให้พยาบาลรับรู้ในความสามารถตนเองจะทาํให้พยาบาลเป็นบุคคลท่ีมีความรู้
ความสามารถในการแกไ้ขปัญหาและสถานการณ์ต่างๆท่ีจะเกิดกบัผูป่้วยไดต้ลอดเวลา และพฒันา
ให้สามารถแกไ้ขเหตุการณ์ต่างๆ ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพต่อไป ซ่ึงเม่ือพยาบาลรับรู้ความสามารถ
ตนเองแลว้พยาบาลจะสามารถสร้างสรรคพ์ฤติกรรมต่างๆ เพื่อใหผู้รั้บบริการไดรั้บการดูแลอยา่งมี
ประสิทธิภาพและโรงพยาบาลสามารถพฒันาคุณภาพการพยาบาลของโรงพยาบาลได้อย่างมี
ประสิทธิภาพสูงสุดตามมาตรฐานสากล 

3. การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์
และการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร
อยูใ่นระดบัสูง อีกทั้งการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจยงัสามารถพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์
ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครท่ีผา่นการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล 
ดงันั้นผูบ้ริหารควรใหค้วามสาํคญักบัการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ การสร้างแรงจูงใจในการ
ทาํงานให้กบัพยาบาลวิชาชีพ โดยให้พยาบาลรับรู้บทบาทหน้าท่ีของตนเอง รับรู้ความหมายของ
งาน เห็นความสําคญัของการปฏิบติังาน เช่ือมัน่ว่าพยาบาลสามารถทาํงานท่ีไดรั้บมอบหมายให้
ประสบความสาํเร็จ สามารถนาํศกัยภาพท่ีมีอยูม่าใชใ้นการทาํงานไดอ้ยา่งเตม็ท่ี สนบัสนุนใหแ้สดง
ศักยภาพต่างๆ ยกย่องชมเชยเม่ือทาํงานประสบความสําเร็จ ให้อิสระในการทาํงาน สามารถ
ตดัสินใจในการปฏิบติังาน ให้คาํแนะนาํในการปฏิบติังาน ใหโ้อกาสในการพฒันางาน ยอมรับการ
มีส่วนร่วมในการทาํงาน และสนบัสนุนให้สามารถสร้างผลงานท่ีเป็นประโยชน์กบัหน่วยงาน จดั
กิจกรรมต่างๆข้ึนและสอดแทรกการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจให้พยาบาลวิชาชีพเกิดการ
พฒันาตนเองอยา่งต่อเน่ือง มีความรักใคร่ในองคก์รและปฏิบติังานอยา่งเตม็กาํลงัความสามารถ 

4. ความเครียดในงานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชนนั้นอยู่ในระดบัปานกลาง 
ซ่ึงกรมสุขภาพจิต (2551) กล่าวว่า ความเครียดในระดบัปานกลางเป็นความเครียดในระดบัท่ีทาํให้
เกิดความกระตือรือร้นในงาน ดังนั้นผูบ้ริหารควรมีการสอบถามหรือประเมินความเครียดของ
พยาบาลเป็นระยะเพื่อป้องกนัการเกิดความเครียดในระดบัท่ีสูงข้ึน จนเกิดผลกระทบต่อร่างกายและ
จิตใจของพยาบาล อาจมีการจดักิจกรรมเพื่อผอ่นคลายความตึงเครียดใหก้บัพยาบาล และสอดแทรก
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การพฒันาคุณภาพการทาํงานให้พยาบาลมีความสุขในการทาํงานไม่เกิดความเครียดในงานจนเกิน
ระดับปานกลางจนส่งผลเสียกับการทาํงานได้ ซ่ึงเม่ือพิจารณารายข้อพบว่า พยาบาลวิชาชีพ             
มีความเครียดในเร่ืองปริมาณงานท่ีรับผิดชอบมีจาํนวนมากจนไม่สามารถทาํงานเสร็จทนัเวลา     
งานเอกสารมีมากจนไม่มีเวลาดูแลผูป่้วย จาํนวนบุคลากรไม่เพียงพอต่อจาํนวนผูป่้วยท่ีตอ้งดูแล 
ดังนั้นผูบ้ริหารอาจมีการปรับปรุงเร่ืองการทาํงานเอกสารของพยาบาล โดยทบทวนเอกสารท่ี         
ไม่จาํเป็นออก ปรับปรุงเอกสารให้ง่ายต่อการทาํงาน เช่นลดการเขียนบนัทึกทางการพยาบาลท่ีมี
ความซบัซอ้น และทบทวนอตัรากาํลงัในการทาํงาน ส่วนดา้นค่าตอบแทน / เงินเดือนไม่เหมาะสม
กบัภาระงานนั้น ผูบ้ริหารอาจมีการพิจารณาการปรับเงินเดือน ตามความเหมาะสมกบัภาระงานและ
ค่าครองชีพในปัจจุบนั โดยให้พิจารณาตามความเป็นไปไดแ้ละสอดคลอ้งกบันโยบายของแต่ละ
โรงพยาบาล 
 
ข้อเสนอแนะในการทาํวจัิยต่อไป 

 
การวิจัยน้ีเป็นการศึกษาปัจจัยพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพ

โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานครท่ีผ่านการรับรองคุณภาพมาตรฐานสากล ซ่ึงพบว่าปัจจยัท่ี
พยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพนั้นมีเพียงปัจจยัดา้นการเสริมสร้างพลงัอาํนาจ
ดา้นจิตใจ ไดร้้อยละ 10.7 แสดงว่า ยงัมีปัจจยัอ่ืนๆท่ีร่วมพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคอี์ก ร้อยละ 
89.3 ดังนั้ นควรมีการศึกษาปัจจัยอ่ืนๆท่ีร่วมพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์พยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชนต่อไป  
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ผู้ทรงคุณวุฒิ ตําแหน่งและสถานทีท่าํงาน 
1. รองศาสตราจารย ์ดร. กญัญดา ประจุศิลป 
 
 
2.  ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.สุนนัท ์  ศลโกสุม 
 
 
 
3.  ดร. รัชนี   นามจนัทรา 
 
 
4.  นางแจ่มจนัทร์   คลา้ยวงษ ์
 
 
5.  นางสุวรรณี   ปริยธาดา 

อาจารยป์ระจาํคณะพยาบาลศาสตร์ 
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สาํนกัทดสอบทางการศึกษาและ
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เร่ือง ปัจจัยพยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานคร 

 
เรียน ผูต้อบแบบสอบถาม  
 แบบสอบถามฉบับน้ีเป็นส่วนหน่ึงของวิทยานิพนธ์เร่ือง “ปัจจัยพยากรณ์พฤติกรรม
สร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร” การให้ขอ้มูลของท่านจะ
เป็นประโยชน์อยา่งยิ่งต่อการวิจยั ซ่ึงจะมีคุณค่าต่อการนาํไปเป็นขอ้มูลในการพฒันาปรับปรุงและ
ส่งเสริมพฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพต่อไป  คาํช้ีแจงเก่ียวกบัการตอบแบบสอบถามมี
ดงัน้ี 

1. แบบสอบถามชุดน้ีประกอบดว้ย 5 ตอน คือ 
 ตอนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล   จาํนวน 5   ขอ้ 
 ตอนท่ี 2 แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถตนเอง  จาํนวน 10 ขอ้ 
 ตอนท่ี 3 แบบสอบถามการเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ จาํนวน 17 ขอ้ 
 ตอนท่ี 4 แบบสอบถามความเครียดในงาน   จาํนวน 24 ขอ้ 
 ตอนท่ี 5 แบบสอบถามพฤติกรรมสร้างสรรค ์   จาํนวน 12 ขอ้ 
 2.  ผูว้ิจยัขอรับรองว่า คาํตอบของท่านจะไม่ไดรั้บการเปิดเผยในท่ีใดๆ ผลการวิจยัจะ
นาํเสนอขอ้มูลในภาพรวมเพื่อประโยชน์ในเชิงวิชาการเท่านั้น จะไม่ก่อให้เกิดผลเสียต่อท่านและ
หน่วยงานของท่านแต่อยา่งใด 
 3.  ผูว้ิจยัไดข้ออนุญาตผูบ้งัคบับญัชาของท่านเป็นท่ีเรียบร้อยแลว้ จึงขอความร่วมมือจาก
ท่านในการตอบแบบสอบถาม ขอใหท่้านโปรดแสดงความคิดเห็นท่ีตรงกบัความเป็นจริงมากท่ีสุด 
และตอบขอ้คาํถามให้ครบทุกขอ้จึงจะเป็นประโยชน์สําหรับใชใ้นการวิเคราะห์ไดจ้ริง หลงัจาก
เสร็จส้ินการวิจยัแลว้ขอ้มูลในการตอบแบบสอบถามของท่านจะถูกทาํลายทนัที 
 ผูว้ิจยัหวงัเป็นอยา่งยิ่งว่าจะไดรั้บความร่วมมือจากท่าน และขอขอบพระคุณอย่างสูงมา ณ 
โอกาสน้ี 

          ขอแสดงความนบัถือ 
 
 
         (นางสาวปิยะรัตน์ พุม่วิเศษ) 

นิสิตหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาการบริหารการพยาบาล 
     คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
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ตอนที ่1  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม 
คาํช้ีแจง โปรดทาํเคร่ืองหมาย  ลงใน  หนา้ขอ้ความท่ีตรงกบัความเป็นจริงของท่านหรือกรอก
ขอ้ความลงในช่องวา่งท่ีเวน้ไว ้
 1. เพศ 
   หญิง 
   ชาย 
 2. อาย ุ.............. ปี (จาํนวนปีเตม็) 
 3. ระดบัการศึกษาสูงสุด 
   ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า  
   ปริญญาโท 
   อ่ืนๆ................ 
 4. ประสบการณ์การทาํงานในโรงพยาบาลเอกชนปัจจุบนั............... ปี (จาํนวนปีเตม็) 
 5. หน่วยงาน/แผนกท่ีท่านปฏิบติังานในปัจจุบนั 
   แผนกฉุกเฉิน     แผนกหอ้งคลอด 
   แผนกผูป่้วยใน    แผนกหอ้งผา่ตดั 

 แผนกผูป่้วยนอก    แผนกผูป่้วยสูตินรีเวชกรรม  
 แผนกผูป่้วยหนกั     แผนกผูป่้วยกมุารเวช 
 แผนกไตเทียม    อ่ืนๆ.................................. 
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ตอนที ่2 แบบสอบถามการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
คาํช้ีแจง :  โปรดทาํเคร่ืองหมาย   ลงในช่องวา่งหลงัขอ้คาํถามท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 
  ตามความเป็นจริงเพียงขอ้เดียวโดยแต่ละช่องมีความหมายดงัน้ี 
 เป็นจริงท่ีสุด 5 หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงทุกประการ (76-100%) 
 เป็นจริง  4     หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงบางส่วน (51-75%) 
 ไม่แน่ใจ 3 หมายถึง  ไม่แน่ใจวา่เป็นจริงหรือไม่เป็นจริง (26-50%) 
 ไม่เป็นจริง 2 หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความเป็นจริงบางส่วน (1-25%) 
 ไม่เป็นจริงท่ีสุด 1 หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความเป็นจริงทุกประการ (0%) 
 

ข้อความ ระดับความเป็นจริง 

5 4 3 2 1 

1. ท่านสามารถแกไ้ขปัญหาต่างๆไดต้ามเป้าหมายเสมอ      
2. ท่านสามารถจัดการกับความตอ้งการของท่านได้ถึงแมอ้าจจะ
ไม่ไดรั้บความร่วมมือจากผูอ่ื้น 

     

3. ท่านสามารถทาํส่ิงท่ีท่านตอ้งการให้สาํเร็จตามเป้าหมายไดเ้สมอ
แมง้านนั้นจะมีอุปสรรค 

     

4. ในการทาํงานท่านสามารถเผชิญกบัเหตุการณ์ท่ีคาดไม่ถึงไดเ้ป็น
อยา่งดี 

     

5. ท่านสามารถเผชิญปัญหาไดโ้ดยไม่มีท่าทีต่ืนเตน้กงัวล      
...............................................      
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ตอนที ่3 แบบสอบถามการเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ 
คาํช้ีแจง :  โปรดทาํเคร่ืองหมาย   ลงในช่องวา่งหลงัขอ้คาํถามท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 
  ตามความเป็นจริงเพียงขอ้เดียวโดยแต่ละช่องมีความหมายดงัน้ี 
 เป็นจริงท่ีสุด 5 หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงทุกประการ (76-100%) 
 เป็นจริง  4     หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงบางส่วน (51-75%) 
 ไม่แน่ใจ 3 หมายถึง   ไม่แน่ใจวา่เป็นจริงหรือไม่เป็นจริง (26-50%) 
 ไม่เป็นจริง 2 หมายถึง   ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความเป็นจริงบางส่วน (1-25%) 
 ไม่เป็นจริงท่ีสุด 1 หมายถึง   ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความเป็นจริงทุกประการ (0%) 
 

ข้อความ ระดับความเป็นจริง 
5 4 3 2 1 

การรับรู้ความหมายของงาน 
1. หวัหนา้กระตุน้ใหท่้านเห็นความสาํคญัของการปฏิบติังานในวิชาชีพ
พยาบาล 

     

2. หวัหนา้ทาํใหท่้านรับรู้วา่งานท่ีรับผดิชอบมีความหมายอยา่งไรต่อ
หน่วยงาน 

     

...........................................      
ความสามารถในการทาํงาน 
5. หวัหนา้ใหค้วามเช่ือมัน่กบัท่านวา่ท่านสามารถทาํงานท่ีไดรั้บ
มอบหมายใหป้ระสบความสาํเร็จได ้

     

6. หวัหนา้ส่งเสริมใหท่้านนาํศกัยภาพท่ีมีอยูม่าใชใ้นการทาํงาน      
............................................      
การตัดสินใจด้วยตนเอง 
10. หวัหนา้ใหอิ้สระกบัท่านในการปรับเปล่ียนแผนการพยาบาลตาม
อาการของผูป่้วยท่ีท่านรับผดิชอบ 

     

11. หวัหนา้ใหอิ้สระในการตดัสินใจเก่ียวกบัการปฏิบติังาน      
.............................................      
ผลกระทบต่อหน่วยงาน 
14. หวัหนา้ใหก้ารยอมรับวา่ท่านมีส่วนร่วมทาํใหง้านบรรลุตาม
เป้าหมาย 

     

15. หวัหนา้ใหก้ารยอมรับวา่ท่านมีส่วนช่วยพฒันางานการพยาบาลใน
หน่วยงาน 

     

..............................................      
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ตอนที ่4 แบบสอบถามความเครียดในงาน 
คาํช้ีแจง :  โปรดทาํเคร่ืองหมาย   ลงในช่องวา่งหลงัขอ้คาํถามท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 
  ตามความเป็นจริงเพียงขอ้เดียวโดยแต่ละช่องมีความหมายดงัน้ี 
 เครียดมากท่ีสุด 5 หมายถึง   ผูต้อบรู้สึกวา่เครียดกบัเหตุการณ์นั้นมากท่ีสุด (81-100%) 
 เครียดมาก 4     หมายถึง   ผูต้อบรู้สึกวา่เครียดกบัเหตุการณ์นั้นมาก (61-80%) 
 ไม่แน่ใจ 3 หมายถึง   ผูต้อบรู้สึกวา่ไม่แน่ใจ (41-60%) 
 เครียดนอ้ย 2 หมายถึง   ผูต้อบรู้สึกวา่เครียดกบัเหตุการณ์นั้นนอ้ย (21-40%) 
 เครียดนอ้ยท่ีสุด 1 หมายถึง   ผูต้อบรู้สึกวา่เครียดกบัเหตุการณ์นั้นนอ้ยท่ีสุด (0-20%)
  

ข้อความ ระดับความเครียด 
5 4 3 2 1 

เหตุการณ์หรือสาเหตุต่อไปนีท้าํให้ท่านเกดิความเครียดในงานระดับใด. 
ด้านปริมาณงานและเวลา 
1. ปริมาณงานท่ีรับผิดชอบมีจาํนวนมากจนไม่สามารถทาํงานเสร็จ
ทนัเวลา 

     

2. จาํนวนบุคลากรไม่เพียงพอต่อจาํนวนผูป่้วยท่ีตอ้งดูแล      
.......................................      
สัมพนัธภาพระหว่างบุคลากร 
6. มีความขดัแยง้กบัผูร่้วมงานท่ีปฏิบติังานร่วมกนั 

     

7. ผูร่้วมงานไม่มีการทาํงานเป็นทีม      
........................................      
ด้านการดูแลผู้ป่วย 
12. การสร้างสัมพนัธภาพกบัผูป่้วยใหม่

     

13. ประสิทธิภาพในการดูแลผูป่้วยลดลง      
........................................      
ด้านองค์การและการบริหาร 
17. ไดรั้บมอบหมายให้ไปปฏิบติังานในหน่วยงานอ่ืนท่ีมีบุคลากร
ขาด 

     

18. ผูบ้งัคบับญัชาไม่รับฟังความคิดเห็นของผูป้ฏิบติังาน      
........................................      
ด้านประเด็นอาชีพ 
21. การทาํงานไม่ไดรั้บการยอมรับจากทีมสหสาขาวิชาชีพ 

     

22. ขาดโอกาสในการพฒันาตนเองหรือศึกษาต่อ      
........................................      
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ตอนที ่5 แบบสอบถามพฤติกรรมสร้างสรรค์ของพยาบาลวชิาชีพ 
คาํช้ีแจง :  โปรดทาํเคร่ืองหมาย   ลงในช่องวา่งหลงัขอ้คาํถามท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 
  ตามความเป็นจริงเพียงขอ้เดียวโดยแต่ละช่องมีความหมายดงัน้ี 
 เป็นจริงท่ีสุด 5 หมายถึง   ขอ้ความนั้นเป็นพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติั 
                     จริงทุกประการ (76-100%) 
 เป็นจริง  4     หมายถึง   ขอ้ความนั้นเป็นพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติั 
              จริงบางส่วน (51-75%) 
 ไม่แน่ใจ 3 หมายถึง ไม่แน่ใจวา่เป็นพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติั 
                     จริงหรือไม่เป็นจริง (26-50%) 
 ไม่เป็นจริง 2 หมายถึง   ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติั 
                     เป็นจริงบางส่วน (1-25%) 
 ไม่เป็นจริงท่ีสุด 1 หมายถึง   ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัพฤติกรรมท่ีท่านปฏิบติั 
                    ทุกประการ (0%) 
 

ข้อความ ระดับความเป็นจริง 

5 4 3 2 1 
1.ท่านหาโอกาสเรียนรู้ประสบการณ์ใหม่เพื่อนาํไปใชใ้นการพฒันา
งาน 

     

2. ท่านคน้ควา้หาแหล่งขอ้มูลท่ีส่งเสริมใหเ้กิดแนวคิดใหม่      
3. ท่านประยกุตว์ิธีการปฏิบติังานจากบทความวจิยัหลกัฐานเชิง
ประจกัษ(์Evidence based) นาํมาใชใ้นหน่วยงาน 

     

4. ท่านนาํแนวคิดท่ีไดจ้ากการประชุมวิชาการมาใชใ้นการปฏิบติังาน      
5. ท่านปรึกษากบัผูร่้วมงานเก่ียวกบัการสร้างสรรคน์วตักรรมใหม่ๆใน
การทาํงาน 

     

......................................      
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ภาคผนวก จ 
 

การทดสอบข้อตกลงเบือ้งต้นของการวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณ 
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1.  ข้อตกลงของการใช้สถิตพิาราเมตริก 
 ทดสอบการแจกแจงคะแนนของพฤติกรรมสร้างสรรคข์องกลุ่มตวัอยา่งวา่ไดสุ่้มจากประชากร 
โดยมีการกระจายแบบโคง้ปกติหรือใกลเ้คียงปกติ 

1.1 Histogram 
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1.2  Leaven Plot 
MBEHAVE Stem-and-Leaf Plot 
 Frequency    Stem &  Leaf 
     1.00 Extremes    (=<1.8) 
     1.00        1 .  & 
     9.00        2 .  023& 
    27.00        2 .  555566779999& 
    80.00        3 .  00000000000111111111222222233333334444 
    92.00        3 .  555555555555555566666666777777788888899999999 
    73.00        4 .  00000000000000000000000000011133444& 
    13.00        4 .  567779 
     3.00        5 .  0 
 Stem width:      1.00 
 Each leaf:       2 case(s) 
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 1.3  Normal Probability 
Normal Q-Q Plot of MBEHAVE

Observed Value

5.55.04.54.03.53.02.52.01.5

E
xp

e
ct

e
d

 N
o

rm
a

l

3

2

1

0

-1

-2

-3

 
 1.4  Deterended Normal Plot 

Detrended Normal Q-Q Plot of MBEHAVE
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 1.5  Box Plot 
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 จากกราฟท่ีแสดงไวข้า้งตน้ พบว่า การแจกแจงของคะแนนพฤติกรรมสร้างสรรคข์องกลุ่ม
ตวัอยา่งจะมีค่าใกลเ้คียงกบัการกระจายแบบโคง้ปกติหรือค่อนขา้งสมมาตร 
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2. ข้อตกลงเบือ้งต้นของการหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพยีร์สัน 
 2.1  ตวัแปรควรมีการแจกแจงแบบปกติ 
  2.1.1  พฤติกรรมสร้างสรรค ์ Mean = 3.57 Median = 3.58 
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 2.1.2  ความสามารถในการรับรู้ตนเอง Mean = 3.75 Median = 3.80 
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 2.1.3  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ Mean = 4.01 Median = 4.00 
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 2.1.4  ความเครียดในงาน Mean = 3.05 Median = 3.04 
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 จาก Histogram ท่ีแสดงไวข้า้งตน้แสดงวา่ การแจกแจงของตวัแปรทั้งหมดจะใกลเ้คียงกบั 
การแจกแจงปกติ หรือค่อนขา้งสมมาตร 
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2.2  ตวัแปรอิสระและตวัแปรตามตอ้งมีความสมัพนัธ์กนัโดยดูจากกราฟ 
 2.2.1  การรับรู้ในความสามารถตนเองกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์

MSELF

5.04.54.03.53.02.52.0

M
B

E
H

A
V

E

5.5

5.0

4.5

4.0

3.5

3.0

2.5

2.0

1.5

 
2.2.2  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์
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 2.2.3  ความเครียดในงานกบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์
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 จาก Scatter Plot แสดงให้เห็นว่า ตวัแปรตน้ ไดแ้ก่ การรับรู้ในความสามารถตนเอง        
การเสริมสร้างพลังอาํนาจด้านจิตใจ มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมสร้างสรรค์ในรูปเชิงเส้น         
ส่วนความเครียดในงานไม่มีความสมัพนัธ์กบัพฤติกรรมสร้างสรรค ์
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3.  ข้อตกลงของการวเิคราะห์ความถดถอยพหุคูณ 
 3.1  ค่าเฉล่ียความคลาดเคล่ือน = 0 คือ (E(e) = 0) เง่ือนไขน้ีเป็นจริงเสมอ 
 3.2  ความแปรปรวนของตวัแปรสําหรับแต่ละค่าของตวัแปรอิสระท่ีกาํหนดจะตอ้งมีค่า
เท่ากนั ซ่ึงคุณสมบติัน้ีเรียกวา่ Homoscedasicityโดยพิจารณาจากกราฟ Scatter Plot 

Scatterplot

Dependent Variable: MBEHAVE

Regression Adjusted (Press) Predicted Value

4.03.83.63.43.23.02.8

M
B

E
H

A
V

E

5.5

5.0

4.5

4.0

3.5

3.0

2.5

2.0

1.5

 
  

3.3  ค่าความคลาดเคล่ือนตอ้งเป็นอิสระต่อกนั 
 พิจารณาจาก Durbin-Watson ตอ้งมีค่าอยูใ่นช่วง1.5-2.5 ซ่ึงแสดงวา่มีอิสระต่อกนั 

3.4  ค่าความคลาดเคล่ือนตอ้งมีการแจกแจงแบบปกติทดสอบโดยการสร้างแผนภาพ Box Plot 

299N =

MEMPOWER

5.5

5.0

4.5

4.0

3.5

3.0

2.5

2.0

205
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 3.5  ตวัแปรอิสระ ตอ้งเป็นอิสระต่อกนั ทดสอบการมีปฏิสัมพนัธ์ (Multicolinearity) ระหว่าง     
ตวัแปรท่ีใชพ้ยากรณ์พฤติกรรมสร้างสรรคข์องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
 จากการหาค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์ พบวา่ 
 

ตัวแปร การรับรู้ใน
ความสามารถ

ตนเอง 

การเสริมสร้าง
พลงัอาํนาจ
ด้านจิตใจ 

ความเครียด
ในงาน 

พฤติกรรม
สร้างสรรค์ 

การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
ความเครียดในงาน 
พฤติกรรมสร้างสรรค ์

1.00 
.447* 

-.155 
.200* 

 

1.00 
-.284* 

.327** 

 

 
1.00 
-.070 

 

 

 
1.00 

*p<.05 
 
 แสดงให้เห็นว่า ตวัแปรตน้แต่ละตวั ไดแ้ก่ การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้าง
พลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และความเครียดในงาน มีความสัมพนัธ์ระหว่างตวัแปรในระดบักลาง และ   
ตํ่ากวา่เกณฑ ์ค่า r = .65 ข้ึนไป (Burn & Grove, 1997: 487) ซ่ึงอธิบายวา่ ตวัแปรตน้ไม่มีปฏิสัมพนัธ์ 
(Multicolinearity) ต่อกนั  
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ภาคผนวก ฉ  
 

การวเิคราะห์ค่าเฉลีย่ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
การรับรู้ในความสามารถตนเอง การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจติใจ 

และความเครียดในงาน 
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1. การวิเคราะห์ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ระดบัการรับรู้ในความสามารถตนเอง 
การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ และความเครียดในงานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน 
กรุงเทพมหานครท่ีผา่นการรับรองมาตรฐานสากล จาํแนกตามโดยรวม รายดา้นและรายขอ้ โดย
เสนอตามลาํดบัดงัน้ี 

 1.1  การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
 1.2  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ 
 1.3  ความเครียดในงาน 

 
1.1   การรับรู้ในความสามารถตนเอง 
ตารางที ่1 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของการรับรู้ในความสามารถตนเอง ของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร จาํแนกโดยรวมและรายขอ้ (n = 299) 
 

การรับรู้ในความสามารถตนเอง x SD ระดับ 
มีความพยายามแกไ้ขปัญหาต่างๆในการทาํงานโดยไม่ยอ่ทอ้ 
การแกปั้ญหาเก่ียวกบังานสามารถคิดวิธีแกไ้ขปัญหาไวห้ลายๆทาง 
สามารถแกไ้ขปัญหาต่างๆไดต้ามเป้าหมายเสมอ 
สามารถจดัการกบัความตอ้งการแมไ้ม่ไดรั้บความร่วมมือจากผูอ่ื้น 
สามารถทาํส่ิงท่ีตอ้งการใหส้าํเร็จตามเป้าหมายแมจ้ะมีอุปสรรค 
สามารถเผชิญกบัเหตุการณ์ท่ีคาดไม่ถึงไดเ้ป็นอยา่งดี 
สามารถจดัการกบัปัญหาต่างๆในงานไดเ้ป็นประจาํ 
สามารถคิดวิธีการขจดัอุปสรรคไดเ้สมอ 
สามารถแกไ้ขเหตุการณ์ท่ีคาดไม่ถึงไดเ้ป็นอยา่งดี 
สามารถเผชิญปัญหาไดโ้ดยไม่มีท่าทีต่ืนเตน้กงัวล 

3.97 
3.85 
3.83 
3.80 
3.80 
3.76 
3.72 
3.69 
3.67 
3.51 

.51 

.63 

.60 

.61 

.70 

.68 

.62 

.68 

.64 

.63 

สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 

รวม 3.75 .43 สูง 
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1.2 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ 
ตารางที่ 2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ของพยาบาล วิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร จาํแนกโดยรวม และรายดา้น (n=299) 
 

การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ x  SD ระดับ 
การรับรู้ความหมายของงาน 
การตดัสินใจดว้ยตนเอง 
ความสามารถในการทาํงาน 
ผลกระทบต่อหน่วยงาน 

4.13 
3.99 
3.97 
3.96 

.632 

.673 

.623 

.639 

สูง 
สูง 
สูง 
สูง 

รวม 4.01 .565 สูง 
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ตารางที่ 3 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การเสริมสร้างพลงัอาํนาจดา้นจิตใจ ของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร จาํแนกตามรายขอ้ (n=299) 
 
 

การเสริมสร้างพลงัอาํนาจด้านจิตใจ x  SD ระดับ 

การรับรู้ความหมายของงาน 
ทาํใหรั้บรู้วา่งานมีความหมายอยา่งไรต่อหน่วยงาน 
ทาํใหรั้บรู้บทบาทหนา้ท่ีในงาน 
กระตุน้ใหเ้ห็นความสาํคญัของการปฏิบติังานในวิชาชีพพยาบาล 
ทาํใหรั้บรู้วา่การปฏิบติังานมีคุณค่าต่อการช่วยเหลือสงัคม 
ความสามารถในการทาํงาน 
ส่งเสริมใหน้าํศกัยภาพท่ีมีอยูม่าใชใ้นการทาํงาน 
ใหค้วามเช่ือมัน่วา่สามารถทาํงานใหป้ระสบความสาํเร็จได ้
สนบัสนุนใหเ้ขา้รับการอบรมเพ่ือเพิ่มความชาํนาญในการทาํงาน 
ยกยอ่งชมเชยเม่ือทาํงานประสบความสาํเร็จ 
สนบัสนุนใหแ้สดงความสามารถพิเศษอ่ืนๆ 
การตัดสินใจด้วยตนเอง 
ใหค้าํแนะนาํในการแกปั้ญหาเก่ียวกบัการปฏิบติังาน 
ใหโ้อกาสในการพฒันางานอยา่งอิสระ 
ใหอิ้สระกบัในการปรับเปล่ียนแผนการพยาบาล 
ใหอิ้สระในการตดัสินใจเก่ียวกบัการปฏิบติังาน 
ผลกระทบต่อหน่วยงาน 
สนบัสนุนใหส้ร้างผลงานท่ีเป็นประโยชน์กบัหน่วยงาน 
ใหก้ารยอมรับวา่มีส่วนทาํใหง้านบรรลุตามเป้าหมายท่ีตั้งไว ้
ใหก้ารยอมรับวา่มีส่วนช่วยพฒันางานการพยาบาลในหน่วยงาน 
ใหก้ารยอมรับวา่เป็นบุคลากรท่ีสาํคญัในหน่วยงาน 

 
4.22 
4.16 
4.14 
4.02 

 
4.11 
4.06 
3.98 
3.94 
3.78 

 
4.08 
4.00 
3.94 
3.94 

 
4.02 
3.99 
3.93 
3.90 

 
.70 
.68 
.76 
.79 

 
.73 
.72 
.83 
.77 
.85 

 
.73 
.78 
.75 
.79 

 
.72 
.69 
.68 
.74 

 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 

 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 

 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 

 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 

รวม 4.01 .56 สูง 
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1.3 ความเครียดในงาน 
ตารางที่ 4 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดับความเครียดในงานของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร จาํแนกโดยรวมและรายดา้น (n=299) 

 

ความเครียดในงาน x SD ระดับ 
ดา้นปริมาณงานและเวลา 
ดา้นการดูแลผูป่้วย 
ดา้นประเดน็อาชีพ 
ดา้นองคก์ารและการบริหาร 
ดา้นสมัพนัธภาพระหวา่งบุคลากร 

3.61 
3.08 
3.08 
3.07 
2.54 

.82 

.83 

.98 
1.0 
.97 

สูง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

รวม 3.05 .69 ปานกลาง 
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ตารางที่ 5 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดับความเครียดในงานของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลเอกชนกรุงเทพมหานคร จาํแนกโดยรวมและรายขอ้ (n=299) 

 

ความเครียดในงาน x SD ระดับ 
ด้านปริมาณงานและเวลา 
ปริมาณงานท่ีรับผดิชอบมีจาํนวนมาก 
จาํนวนบุคลากรไม่เพียงพอต่อจาํนวนผูป่้วยท่ีตอ้งดูแล 
งานเอกสารมีมากจนไม่มีเวลาดูแลผูป่้วย 
วสัดุ/อุปกรณ์ไม่เพียงพอต่อการปฏิบติังาน 
งบประมาณมีจาํกดัไม่เอ้ืออาํนวยต่อการทาํงาน 
สัมพนัธภาพระหว่างบุคลากร 
ผูร่้วมงานขาดความเสียสละในการทาํงาน 
มีความขดัแยง้กบัผูร่้วมงานท่ีปฏิบติังานร่วมกนั 
ผูร่้วมงานไม่มีการทาํงานเป็นทีม 
ผูร่้วมงานไม่มีความไวว้างใจซ่ึงกนัและกนัในการทาํงาน 
ผูร่้วมงานไม่ยอมรับการตดัสินใจ 
ผูร่้วมงานไม่ยอมรับความสามารถในการทาํงานของผูอ่ื้น 
ด้านการดูแลผู้ป่วย 
การเผชิญความตอ้งการท่ีมากเกินความจาํเป็นของผูป่้วย 
การไดรั้บมอบหมายใหดู้แลผูป่้วยและญาติท่ีไม่ปฏิบติัตามแผนการรักษา 
การแสดงพฤติกรรมท่ีไม่สุภาพและกา้วร้าวของผูป่้วยและญาติ 

 การสร้างสัมพนัธภาพกบัผูป่้วยใหม่ 
ประสิทธิภาพในการดูแลผูป่้วยลดลง 
ด้านองค์การและการบริหาร 
ไดรั้บมอบหมายใหไ้ปปฏิบติังานในหน่วยงานอ่ืนท่ีมีบุคลากรขาด 
ผูบ้งัคบับญัชาไม่รับฟังความคิดเห็นของผูป้ฏิบติังาน 
ส่ิงแวดลอ้มในท่ีทาํงานไม่เอ้ือต่อการปฏิบติังาน 
องคก์ารไม่เปิดโอกาสใหมี้ส่วนร่วมในการบริหาร 
ด้านประเดน็อาชีพ 
ค่าตอบแทน/เงินเดือนไม่เหมาะสมกบัภาระงาน 
ขาดโอกาสไดรั้บความกา้วหนา้ในงาน เช่นการประเมินเล่ือนตาํแหน่ง 
ขาดโอกาสในการพฒันาตนเองหรือศึกษาต่อ 
การทาํงานไม่ไดรั้บการยอมรับจากทีมสหสาขาวชิาชีพ 

 
3.73 
3.95 
3.82 
3.33 
3.26 

 
2.72 
2.59 
2.56 
2.51 
2.45 
2.41 

 
3.37 
3.21 
3.15 
3.14 
2.58 

 
3.45 
3.06 
2.92 
2.86 

 
3.57 
3.06 
2.91 
2.80 

 
.98 

1.00 
1.05 
1.12 
1.15 

 
1.13 
1.19 
1.16 
1.11 
1.09 
1.08 

 
1.11 
1.14 
1.24 
1.28 
1.07 

 
1.28 
1.31 
1.20 
1.12 

 
1.19 
1.14 
1.12 
1.24 

 
สูง 
สูง 
สูง 

ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

ตํ่า 
ตํ่า 

 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
สูง 

ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

รวม 3.05 .69 ปานกลาง 
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ประวตัิผู้เขียนวทิยานิพนธ์ 
 

นางสาวปิยะรัตน์   พุ่มวิเศษ เกิดวนัท่ี 28 ตุลาคม 2523 ท่ี จงัหวดัสระบุรี สาํเร็จการศึกษา
ปริญญาตรีพยาบาลศาสตรบณัฑิต จากมหาวิทยาลยัรังสิต ในปี พ.ศ.2546 เขา้ศึกษาในหลกัสูตร
พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั เม่ือ พ.ศ.
2551 ปัจจุบนัทาํงานท่ีแผนก ICU โรงพยาบาลสินแพทย ์
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